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LEHMANNS  MEDIZINISCHE  HANDATLANTEN 


Band  1 : Atlas  und  Grundriß  der  Lehre  vom  Geburtsakt 

Von  Dr.  Oskar  SCHAEFFER,  vorm.  Privatdozent  der  Geburtshilfe  und  Gynäkologie  an  der  Universität  Heidel- 
berg. Sechste,  erweiterte  Auflage.  131  Seiten.  Mit  14  farbigen  Tafeln,  122  Serientafel-  und  43  Textabbil- 
dungen. 1924.  In  Ganzleinen  5 M. 

Band  4:  Die  Krankheiten  der  Mundhöhle,  des  Rachens  und  der  Nase 

Kurzgefaßtes  Lehrbuch  und  Atlas.  Von  Dr.  L.  GRUNWALD-München.  — Dritte,  umgearbeitete  Auflage. 
Teil  I:  Kurzgefaßtes  Lehrbuch.  801  Seiten  mit  10  farbigen  und  220  schwarzen  Abbildungen.  — Teil  II: 
Atlas.  57  vielfarbige  Tafeln,  enthaltend  104  makroskopische  und  37  histologische  Abbildungen  mit  erklären- 
dem Text.  1912.  2 Bände  geb.  22  M. 

„Das  prachtvoll  ausgestattete  Buch,  in  dem  die  sämtlichen  Erkrankungen  der  Mundhöhle,  des  Rachens  und 
der  Nase  in  guten  naturgetreuen  Bildern  veranschaulicht  und  in  klarer  Beschreibung  klinisch  erläutert  wer- 
den, dürfte  nicht  nur  den  engen  Kreis  der  Fachleute,  sondern  auch  jeden  praktischen  Arzt  interessieren.“ 

Band  8:  Atlas  und  Grundriß  der  traumatischen  Frakturen  und  Luxationen 

Von  Prof.  Dr.  H.  HELFERICH.  Zehnte  Auflage.  475  Seiten  mit  427  Abbildungen  und  64  farbigen  und 
16  schwarzen  Tafeln.  1922.  Geb.  14  M. 

„Dieser  Grundriß  gehört  zum  Werkzeug  des  praktischen  Arztes,  ohne  das  er  nicht  auskommen  kann.“ 

(Aerztlicher  Zentralanzeiger) 

Band  10:  Bakteriologie,  insbesondere  bakteriologische  Diagnostik 

Von  K.  B.  LEHMANN,  Würzburgund  R.O.  NEUMANN,  Hamburg.  Siebente, vollständig  umgearbeitete 
Auflage.  Band  I:  Technik,  allgemeine  Diagnostik,  Atlas.  196  Seiten  mit  63  farbigen  und  2 schwarzen  Tafeln. 
1926.  Band  II:  Allgemeine  und  spezielle  Bakteriologie.  875  Seiten  mit  42  Abbildungen.  1927.  Beide  Bände 
nur  zusammen.  Gesamtpreis  44  M. 

Band  13:  Atlas  und  Grundriß  der  Verbandlehre 

Von  Dr.  Albert  HOFFA.  Nach  des  Verfassers  Tod  bearbeitet  von  Prof.  Dr.  R.  GRASHEY-München.  Siebente, 
wesentlich  vermehrte  Auflage.  188  Seiten  mit  154  Abbildungen  und  170  Tafeln.  1922,  Geb.  10  M. 

„Auf  die  Güte  und  zweckmäßige  Auswahl  der  Abbildungen  braucht  kaum  eingegangen  zu  werden,  sie  dürften 
im  allgemeinen  nicht  zu  übertreffen  sein.  Aber  auf  den  einleitenden  Text  zu  den  verschiedenen  Kapiteln 
möcht  e ich  besonders  aufmerksam  machen,  der,  wenn  man  einen  solchen  Atlas  zur  Hand  nimmt,  leicht  zu 
kurz  kommt.  Ich  wüßte  kaum,  wie  man  alles,  was  mit  dem  Verbinden  zusammenhängt,  aus  großer  Erfahrung 
heraus  klarer,  knapper  und  frischer  darstellen  könnte.“  (Zentralblatt  für  Chirurgie) 

Band  14:  Lehrbuch  der  Kehlkopfkrankheiten  und  Atlas  der  Laryngoskopie 

Von  Dr.  L.  GRÜNWALD-München.  Dritte,  vermehrte  und  verbesserte  Auflage.  312  Seiten  mit  35  schwarzen 
Abbildungen  und  112  farbigen  Abbildungen  auf  47  Tafeln,  1925.  Geb.  14  M. 

Band  24:  Lehrbuch  und  Atlas  der  Ohrenheilkunde 

Von  Prof.  Dr.  Gustav  BRÜHL-Berlin.  Vierte,  völlig  umgearbeitete  und  verbesserte  Auflage.  487  Seiten  mit 
228  z.  T.  farbigen  Abbildungen  und  264  farbigen  Abbildungen  auf  48  Tafeln.  1 923.  Geb.  7 M. 

„Die  zweite  Auflage  zeigt  alle  Vorzüge  der  bekannten  Lehmannschen  Atlanten  : Sehr  gute  Ausstattung  und 
reichliches,  sehr  gut  reproduziertes  Abbildungsmaterial.  Die  ganze  Darstellung  ist  klar  und  übersichtlich  und 
gibt  den  Stand  der  modernen  deutschen  Chirurgie  erschöpfend  wieder.“  (Med.  Klinik) 

Band  36—37;  Spezielle  Chirurgie,  Grundriß  und  Atlas 

Von  Prof.  Dr.  G.  SULTAN  - Berlin.  Z we  i t e , umgearbeitete  Aufl.  1923.  2 Bände  (959  Seiten)  je  mit  vielfarbigen 
Tafeln  und  über  260  z.  T.  farbigen  Textabbildungen.  Geb.  je  8 M. 

„Das  Buch  ist  vielfach  neu  bearbeitet  und  ganz  auf  die  Höhe  der  Gegenwart  gebracht.  Ein  Werk  zur 
schnellen  und  gediegenen  Belehrung  aufs  beste  geeignet.  Es  enthält  in  Text  und  Bild  die  Erfahrung  eines 
auf  der  Höhe  stehenden  Chirurgen  aus  großem  Wirkungskreis.“  (Helferich  in  d.  Münchener  Medizinischen 
Wochenschrift) 

Band  41 : Die  Mißbildungen  der  Kiefer  und  Zähne 

Vnn  Priv.-Doz.  Dr.  E.  HERBST  und  Prof.  Dr.  M.  APFFELSTAEDT,  beide  in  Münster  i.  W.  Mit  298  Ab- 
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. . x-Liias  typischer  Röntgenbilder  vom  normalen  Menschen 

Von  Prof.  Dr.  R.  GR  ASHEY-Köln.  Mit  234  Tafelbildern  und  373  Textabbildungen.  Preis  26  M. 

„Wer  das  für  die  Diagnostik  und  Behandlung  unentbehrliche  Buch  noch  nicht  besitzt,  dem  mag  diese  Anzeige 
Veranlassung  geben,  es  seiner  Bibliothek  einzuverleiben,  oder  es  für  seine  Schüler  und  sein  Hilfspersonal 
anzuschaffen.  Dem  Referenten  hat  es  in  zahllosen  Fällen  noch  niemals  die  gewünschte  Auskunft  versagt.“ 
(Biesalski-Berlin-Zehlendorf) 

Band  VI:  Atlas  chirurgisch-pathologischer  Röntgenbilder 

Von  Prof.  Dr.  R.  GRASHEY-Köln.  Dritte  Auflage  erscheint  1930. 

Band  Vii:  Lehrbuch  und  Atlas  der  Röntgendiagnostik  in  der  inneren  Medizin  und 
ihren  Grenzgebieten 

Unter  Mitarbeit  hervorragender  Fachleute  herausg.  v.  Priv.-Doz.  Dr.  F.  M.  GROEDEL-Bad  Nauheim.  Vierte, 
vollkommen  umgearbeitete  und  erweiterte  Auflage.  1109  Seiten  mit  720  Abbildungen  und  712  Abbildungen 
auf  179  Tafeln,  gedruckt  nach  dem  Groedelschen  Glanzdruckverfahren.  1924.  In  zwei  Leinenbänden  56  M. 
„Das  Werk  bedarf  eigentlich  keiner  Empfehlung  mehr...  So  ist  denn  dieses  beliebte,  weitverbreitete  Werk 
wieder  vollkommen  auf  der  Höhe  und  sucht  seine  alten  Freunde  wieder  auf.  Eine  technische  Neuerung  fällt 
angenehm  auf.  Es  ist  dies  ein  von  Groedel  selbst  ausprobiertes  Verfahren,  die  Autotypien  mit  einem  Lack 
zu  überziehen,  welcher  die  Deutlichkeit  der  Bilder  wesentlich  erhöht  und  sie  dem  Ideal  der  photographischen 
Kopie  näherbringt.  Im  Wettbewerb  mit  anderen  Lehrbüchern  gleicher  Richtung  wird  das  Werk  seinen  Platz 
getrost  behaupten,  da  es  wichtige  Abschnitte  enthält,  welche  in  anderen  Lehrbüchern  fehlen  oder  weniger 
gründlich  abgehandelt  sind.  Auch  kommt  ihm  der  verhältnismäßig  niedrige  Preis  zustatten.“  (Grashey  in 
„Fortschritte  auf  dem  Gebiete  der  Röntgenstrahlen“) 

Band  X:  Atlas  und  Grundriß  der  Rachitis 

Von  Dr.  F.  WOHLAUER-Berlin.  154  Seiten  mit  2 farbigen  und  108  schwarzen  Abbildungen,  zum  Teil  auf 
photographischen  Tafeln.  1911.  In  Leinen  20  M. 

Band  XII:  Die  Fadenpilzerkrankungen  des  Menschen 

Von  Dr.  Robert  Otto  STEIN -Wien.  Univ.-Klinik  für  Geschlechts-  und  Hautkrankheiten.  99  Seiten  und  78 
Abbildungen  auf  29  farbigen  und  3 schwarzen  Tafeln.  1914.  Geb.  10  M. 

Band  XIII:  Operationsübungen  an  der  menschlichen  Leiche  und  am  Hund 

Von  Prof.  Dr.  G.  AXH  AUSEN-Berlin.  308  Seiten  mit  132  teils  zweifarbigen  Abbildungen  und  317  farbigen 
Abbildungen  auf  132  Tafeln.  2.  Aufl.  1930.  Geb.  15  M. 

Band  XIV:  Pathologisch-anatomische  Situsbilder  der  Bauchhöhle 

Von  Prof.  Dr.  S.  OBERNDORFER-München.  133  Seiten  mit  92  Abbildungen  und  92  Tafeln  in  Kupfertief- 
druck. 1922.  In  Halbleinen  12  M.,  in  Ganzleinen  geb.  14  M. 

Band  XV:  Atlas  und  Grundriß  der  Hautkrankheiten 

Von  MRACEK-JESIONEK.  Fünfte,  teilweise  umgearbeitete  und  erweiterte  Auflage.  Herausgegeben  von 
von  Dr.  med.  Paul  MULZER,  o.  Professor  für  Dermatologie  und  Syphilis  an  der  Universität  Hamburg.  — 
260  Seiten  mit  85  Textbildern  und  109  farbigen  Abbildungen  auf  52  Tafeln.  1924.  In  Ganzleinen  geb.  22  M. 

Band  XVI:  Das  Thoraxröntgenbild  im  frühesten  Kindesalter 

Von  Privatdoz.  Dr.  E.  SAUPE,  Oberarzt  a.  Stadtkrankenhaus  Dresden-Johannstadt.  79  Seiten  mit  2 Textfiguren 
und  27  Abbildungen  auf  Tafeln,  gedruckt  n.  d.  Groedelschen  Glanzdruckverfahren.  1925.  Geb.  10  M. 

Band  XVII:  Das  Thoraxröntgenbild  des  normalen  Säuglings 

Von  Privatdozent  Dr.  E.  SAUPE  und  Dr.  K.  EHLE.  1929.  Mit  16  Abbildungen  auf  Tafeln  und  10  Textfiguren. 
Kart.  6 M.,  in  Lwd.  8 M. 

Das  Werk  ist  eine  Ergänzung  zu  den  Angaben  über  das  Thoraxbild,  wie  es  in  dem  angezeigten  Buch  von 
Saupe:  „Das  Thoraxröntgenbild  im  frühesten  Kindesalter“  geschildert  ist.  Denn  in  diesem  Buche  hatte  der 
Verfasser  in  der  Hauptsache  das  pathologische  Röntgenbild  des  Säuglingsthorax  behandelt.  Erst  aus  dem 
vergleichenden  Studium,  sowohl  des  normalen,  wie  des  pathologischen  Bildes  ist  es  möglich,  die  Röntgen- 
untersuchung für  die  Diagnostik  der  Erkrankungen  des  Kleinkindes  voll  auszunützen. 
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Band  I:  Atlas  und  kurzgefaßtes  Lehrbuch  der  topographischen 
und  angewandten  Anatomie 


Von  Prof.  Dr.  O.  SCHULTZE.  Dritte,  umgearbeitete  Auflage,  bearbeitet  von  Prof.  LUBOSCH- Würzburg. 
338  Seiten  mit  419  meist  farbigen,  zum  großen  Teil  auf  Tafeln  gedruckten  Abbildungen.  Geb.  20  M. 


„Das  bekannte  Buch  von  OSKAR  SCHULTZE  wurde  in  der  neuen  Auflage  durch  LUBOSCH  erheblich 
umgestaltet,  sowohl  im  Inhalt  als  in  der  Beigabe  von  Abbildungen.  Der  Lehrer  der  Anatomie  wird  beide 
Arten  von  Veränderungen  mit  Freuden  begrüßen  und  es  ist  zu  hoffen  und  zu  wünschen,  daß  auch  die  Be- 
nutzer des  Buches,  Studierende  und  Ärzte,  die  Bereicherung  des  Buches  zu  würdigen  wissen  und  zu  nützen 
verstehen  werden.  Selbstverständlich  wurden  die  Ergebnisse  der  neueren  Forschung  in  großem  Umfang  für 
das  Buch  verarbeitet,  aber  außerdem  als  ein  wichtiger  neuer  Bestandteil  eine  Reihe  von  Abschnitten  über 
die  wissenschaftlichen  Grundlagen  und  die  allgemeinen  morphologischen  Zusammenhänge  der  in  der  prakti- 
schen Anatomie  zu  behandelnden  Körperteile  eingegliedert. 


Band  II-IV : Atlas  der  deskriptiven  Anatomie  des  Menschen 

Von  Prof.  Dr.  J.  SOBOTTA-Bonn.  3 Teile.  Jeder  Teil  ist  einzeln  käuflich. 

Teil  I:  Knochen,  Bänder,  Gelenke,  Regionen  und  Muskeln.  Siebente  Auflage.  Mit  27  teils  farbigen  Text- 
figuren, 165  farbigen  und  159  schwarzen  Tafelabbildungen.  1930.  Geb.  27  M. 

Teil  II:  Die  Eingeweide  einschließlich  des  Herzens.  Sechste  Auflage.  Mit  40  teils  farbigen  Textfiguren, 
101  farbigen  und  98  schwarzen  Tafelabbildungen.  1928.  Geb.  20  M. 

Teil  III:  Das  Nerven-  und  Gefäßsystem  und  die  Sinnesorgane.  Sechste  Auflage.  Mit  64  teils  farbigen 
Textfiguren,  151  farbigen  und  134  schwarzen  Tafelabbildungen.  1928.  Geb.  27.50  M. 

Im  Gegensatz  zu  ähnlichen  Werken  bringt  die  Sobottasche  Anatomie  die  Nerven  und  Blutgefäße  stets  im 
gleichen  Bild  vereint  dargestellt,  so,  wie  sie  der  Student  bei  den  anatomischen  Präparierübungen  auszu- 
arbeiten genötigt  ist.  Es  fällt  also  bei  Benutzung  dieses  Werkes  das  so  außerordentlich  störende,  vom  Lernenden 
sehr  unangenehm  empfundene  mehrfache  Umblättem  fort. 

„Die  Abbildungen  sind  von  hervorragender  Schönheit,  Klarheit  und  Übersichtlichkeit.  Wenn  man  sich  aus 
seiner  Studentenzeit  der  primitiven  Abbildungen  aus  dem  Heitzmann  erinnert,  nach  denen  die  ältere  Gene- 
ration präpariert  hat,  so  beschleicht  es  einen  mit  Neid,  daß  die  heutige  Generation  so  vorzügliche  Hilfsmittel 
zur  Verfügung  hat.  Druck  und  Papier  sind  trotz  der  Zeitverhältnisse  ausgezeichnet.  Der  Atlas  wird  immer 
einen  hervorragenden  Platz  einnehmen.“  (Zeitschr.  für  ärztl.  Fortbildung) 

Kurzes  Lehrbuch  der  deskriptiven  Anatomie  des  Menschen 

Ein  Handbuch  zu  jedem  Atlas  der  deskriptiven  Anatomie  mit  besonderer  Berücksichtigung  und  Verweisungen 
auf  Sobottas  Atlas  der  deskriptiven  Anatomie.  Von  Prof.  Dr.  med.  J.  SOBOTTA-Bonn.  Zweite  Auflage. 
1921.  930  Seiten.  I.  Teil  geh.  5 M.,  geb.  ^ M.,  II.  Teil  geh.  4 M.,  geb.  6 M.,  III.  Teil  geh.  10  M.,  geb.  12  M. 
I.-lII.  Teil  in  1 Band  geb.  21.50  M. 

„Durch  die  eingreifende  Umarbeitung  hat  der  Umfang  wesentlich  zugenommen,  obschon  häufig  von  Klein- 
druck Gebrauch  gemacht  ist.  Die  Schreibweise  ist  einfach  und  flüssig.  Druck  und  Papier  sehr  gut,  der  Preis 
mäßig.“  (Deutsche  Mediz.  Wochenschrift) 

Band  IX:  Lehrbuch  und  Atlas  der  Histologie  und  mikroskopischen  Anatomie 
des  Menschen 

Von  Prof.  Dr.  med.  J.  SOBOTTA-Bonn.  Vierte,  stark  vermehrte  und  vollständig  umgearbeitete  Auflage. 
Teil  I:  Lehrbuch.  Mit  42  schematischen  Darstellungen.  Teil  II:  Atlas.  Mit  535  Abbildungen  auf  68  farbigen 
und  24  schwarzen  Tafeln.  Beide  Teile  (nur  zusammen)  in  Leinwand  M.  48. — 

„Die  ausgezeichnete  Darstellungsgabe  Sobottas  tritt  auch  in  diesem  Werke  zutage;  in  präziser  und  klarer 
Weise  gibt  der  Text  eine  ausgezeichnete  Darstellung  der  Gewebelehre.  Eine  in  jeder  Beziehung  hervor- 
ragende Leistung  stellt  die  bildliche  Ausstattung  des  Buches  dar;  keines  der  bisherigen  Lehrbücher 
der  Histologie  kann  sich  hierin  mit  dem  Werke  Sobottas  messen.“  (Münchener  Mediz.  Wochen- 
schrift über  die  dritte  Auflage.) 
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BAND  9,  TEIL  I 


Lehrbuch  der  Histologie 
und  mikroskopischen  Anatomie 

des  Menschen 


Von 


Dr.  med.  J.  Sobotta 


o.  ö.  Professor  der  Anatomie  und  Direktor  des  anatomischen  Instituts  in  Bonn 


Vierte,  stark  vermehrte 
und  vollständig  umgearbeitete  Auflage 


Mit  42  schematischen  Abbildungen  im  Text 
nach  Originalen  von  Universitätszeichner  W.  Frey  tag 


J.  F.  LEHMANNS  VERLAG,  MÜNCHEN  1929 


Alle  Rechte,  insbesondere  das  der  Übersetzung  in  fremde  Sprachen, 
behalten  sich  Urheber  und  Verleger  vor 

Copyright  1929  J.  F.  Lehmanns  Verlag,  München 


Druck  von  Ivastner  & Callwey,  München 
Druckstöcke  von  A.  Gäßler  & Co.,  München  und  Angerer  & Göschl,  Wien 


Vorwort  zur  vierten  Auflage. 

Während  die  dritte  Auflage  nur  eine  Nachkriegsnotauflage  war,  die  mit  Hilfe  vom  Aus- 
land zurückgekaufter  Tafeln  hergestellt,  in  wenigen  Wochen  vollkommen  vergriffen  war 
und  gegenüber  der  zweiten  Auflage  keinerlei  Veränderungen  aufwies,  stellt  die  vorliegende 
vierte  Auflage  ein  beinahe  neues  Buch  dar.  Nur  eine  Anzahl  bereits  mittels  des  neuen 
(s.  Vorwort  zur  zweiten  Auflage)  Verfahrens  reproduzierter  Tafeln  der  früheren  Auflage 
wurde  übernommen.  Die  Verwendung  des  teuren  und  dabei  in  vieler  Hinsicht  doch  un- 
zuverlässigen Reproduktionsverfahrens  in  Lithographie  mußte  aufgegeben  werden,  so  daß 
alle  Tafeln  des  Buches,  deren  Zahl  sich  auf  92  vermehrt  hat,  in  gleicher  Reproduktions- 
weise hergestellt  wurden. 

Dazu  war  es  erforderlich,  sämtliche  bisher  im  Lithographieverfahren  hergestellten  Ab- 
bildungen neu  zu  zeichnen,  wobei  eine  große  Zahl  von  ihnen,  die  z.  T.  noch  aus  der  ersten 
Auflage  des  kleinen  Taschenformates  stammten,  bei  dieser  Gelegenheit  stärker  vergrößert 
wiedergegeben  werden  konnte.  Im  übrigen  aber  wurde  die  Zahl  der  Abbildungen  stark  ver- 
mehrt, viele  Bilder  der  älteren  Auflagen  durch  neue  ersetzt.  Da  die  Herstellung  der  Vor- 
lagen in  den  gleichen  Händen  bleiben  mußte  wie  früher,  da  die  Zahl  der  Neuanfertigungen 
außerordentlich  groß  war,  hat  sich  die  Herausgabe  des  vorliegenden  Buches  sehr  stark  ver- 
zögert. was  nicht  zum  geringen  Teile  dadurch  veranlaßt  worden  ist,  daß  der  Zeichner  nicht 
am  gleichen  Wohnorte  wie  der  Autor  die  Arbeiten  vornehmen  konnte,  sondern  bis  auf  ge- 
legentliche kurze  Arbeitsperioden  hier  in  Bonn  die  Herstellung  der  Vorlagen  in  Würzburg 
erfolgte. 

Gegenüber  den  früheren  Auflagen  hat  es  sich  als  notwendig  herausgestellt,  At- 
las und  Text  (Lehrbuch)  zu  trennen.  Der  Atlasteil  des  Buches  umfaßt  jetzt  nur  die 
eigentlichen  bildlichen  Originaldarstellungen  des  Gesamtbuches,  die  Abbildungen  von  Prä- 
paraten der  (überwiegend  menschlichen)  Histologie  und  mikroskopischen  Anatomie,  die  auf 
den  92,  großenteils  farbigen  Tafeln  ihren  Platz  gefunden  haben,  und  die  dazu  gehörigen 
Erklärungsblätter.  Gewissermaßen  kann  dieser  Teil  des  Buches  für  sich  benutzt  werden, 
z.  B.  bei  den  mikroskopischen  Kursen.  Der  andere  Teil  des  Buches,  der  Textband  oder  das 
Lehrbuch  enthält  eine  fortlaufende  Darstellung  der  Histologie  und  mikroskopischen  Ana- 
tomie, die  sich  in  den  Grenzen  eines  Lehrbuches  hält,  nicht  etwa  ein  Handbuch  darstellen 
soll;  es  ist  daher  auch  wie  in  den  früheren  Auflagen  auf  einen  Literaturnachweis  verzichtet 
worden.  Zur  Erläuterung  der  Darstellung  sind  ihr  37  schematische  Figuren  beigegeben. 
Die  gleichzeitige  Benutzung  von  Atlas  und  Lehrbuch  wird  dadurch  erleichtert,  daß  dem 
fortlaufenden  Texte  durch  Marginalien  Hinweise  auf  die  entsprechenden  Abbildungen  des 
Atlas  beigegeben  sind.  Zum  Schluß  ist  eine  in  knapper  Form  gehaltene  Darstellung  des 
Mikroskopes  und  seines  Gebrauches  angefügt  sowie  ein  ganz  kurzer  Hinweis  auf  die  Her- 
stellung mikroskopischer  Präparate. 

Bei  der  überaus  großen  Zahl  von  Methoden  wäre  im  Rahmen  des  vorliegenden  Buches 
eine  auch  nur  einigermaßen  erschöpfende  Darstellung  doch  unmöglich  gewesen.  Die  be- 
sonderen Hand-  und  Taschenbücher  dieses  Gebietes  werden  im  Ernstfall  doch  zu  Rate  ge- 
zogen werden  müssen.  Ich  bedaure  lebhaft,  daß  das  vorliegende  Buch  so  spät  und  nach  so 
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langer  Pause  erst  erscheinen  kann.  Die  ununterbrochenen  Nachfragen  aus  dem  In-  und 
Ausland  nach  dem  Buche,  die  geradezu  unerhörten  Rekordpreise,  die  für  die  letzten  im 
Buchhandel  noch  befindlichen  Exemplare  des  Buches  gezahlt  wurden,  haben  mich  davon 
überzeugt,  daß  der  früher  beschrittene  Weg  der  richtige  war.  Ich  hoffe,  daß  das  Buch  in 
der  nun  vorliegenden  Form  sich  zum  mindesten  der  gleichen  Beliebtheit  erfreuen  möge 
wie  die  früheren  Auflagen. 

Für  das  Lesen  der  Korrekturen  bin  ich  Herrn  Priv.-Doz.  Dr.  Quast,  II.  Prosektor 
am  anatomischen  Institut  Bonn,  zu  Danke  verpflichtet. 


Bonn,  im  April  1929. 


Der  Verfasser. 


Aus  dem  \ orwort  zur  ersten  Auflage. 

Fs  lag  in  der  ursprünglichen  Absicht  des  Verfassers,  lediglich  einen  histologischen 
Taschenatlas  in  lithographischen  Tafeln  zu  schaffen  und  den  Text  auf  eine  ausführliche  Ta- 
felerldärung  zu  beschränken;  es  stellte  sich  jedoch  die  Notwendigkeit  heraus,  einen  fortlau- 
fenden beschreibenden  Text  in  Gestalt  eines  Grundrisses  hinzuzufügen. 

Die  den  gesamten  Abbildungen  des  Buches  zugrunde  liegenden  Originalzeichnungen  sind 
von  Herrn  Universitätszeichner  W.  Freylag  hier  mit  größter  Sorgfalt  und  Genauigkeit  in 
mustergültiger  Weise  hergestellt  worden. 

Wesentlich  zur  Erleichterung  der  Anfertigung  der  Originalzeichnungen  diente  eine  vom 
Verfasser  für  dieses  Buch  fast  durchweg  angewandte  Methode,  nämlich  die  Präparate  bei 
der  Vergrößerung,  mit  welcher  sie  zu  zeichnen  waren,  zu  photographieren  und  die  Photo- 
graphie derart  als  Grundlage  für  die  Zeichnung  zu  benutzen,  daß  mittels  einer  genauen 
Pause  die  Umrißzeichnung  auf  den  Zeichenkarton  übertragen  wurde. 

Diese  Methode  verbürgt  nicht  nur  eine  genaue  Umrißzeichnung  auch  der  feinsten  De- 
tails, sondern  vor  allem  auch  eine  sehr  genaue  Vergrößerung,  da  Messungen  mit  der  photo- 
graphischen Kamera  ungleich  genauer  werden,  als  solche  mit  dem  Mikroskop.  Vor  allem  fal- 
len alle  Fehlerquellen  der  Zeichenapparate  fort,  die  namentlich  bei  großen  Gesichtsfeldern 
und  schwachen  Vergrößerungen  durch  Randvergrößerungen  sich  bemerkbar  machen.  Selbst- 
verständlich läßt  das  Pausen  eines  mikrophotographischen  Positivbildes  eine  viel  genauere 
Strichführung  zu,  als  sie  der  Stift  bei  Benutzung  eines  Zeichenapparates  gestattet. 

Aber  die  Verwendung  mikrophotographischer  Aufnahmen  hat  noch  einen  anderen  gro- 
ßen Vorteil.  Das  Positivbild  dient  auch  nach  der  Pause  noch  dauernd  während  der  Anferti- 
gung der  Originalzeichnung  als  Kontrollbild.  Da  die  Details  einer  Zeichnung,  namentlich 
eines  Übersichtsbildes,  bei  schwacher  Vergrößerung  fast  stets  mit  stärkerer  Linse  ausgeführt 
werden,  liegt  die  Gefahr  sehr  nahe,  daß  die  Zellkerne  größer  dargestellt  werden,  als  es  die 
angewandte  Vergrößerung  ei'laubt. 

Was  die  Wahl  der  im  vorliegenden  Atlas  erproduzierten  Präparate  betrifft,  so  wurde 
von  dem  Grundsatz  ausgegangen,  möglichst  nur  menschliche  Präparate  abzubilden,  tierische 
nur  da  zu  verwenden,  wo  dieselben  entweder  unbedingt  nötig  waren  oder  wo  brauchbare 
menschliche  Präparate  dem  Verfasser  nicht  zur  Verfügung  standen. 

Damit  erhält  der  Atlas  nicht  bloß  für  den  Studierenden  als  Leitfaden  im  mikroskopi- 
schen Kurs  großen  Wert,  sondern  auch  für  den  praktischen  Arzt,  für  welchen  selbst  die 
besten  Abbildungen  tierischer  Präparate  nur  geringen  Nutzen  haben. 
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Die  Abbildung  der  Präparate  in  diesem  Buche  geschah  fast  ausnahmslos  in  der  Ver- 
größerung der  gewöhnlichen,  dem  Studierenden  in  den  mikroskopischen  Kursen  zugäng- 
lichen Trockensysteme;  Immersionssysteme  wurden  absichtlich  vermieden  (nur  die  feineren 
Details  einiger  weniger  Figuren  sind  mit  Hilfe  solcher  eingezeichnet).  Auf  feine  Struktur- 
verhältnisse des  Zellprotoplasmas  usw.  wurde  aus  demselben  Grunde  nicht  eingegangen, 
wie  überhaupt  Abbildungen  lind  Text  des  Atlasses  das  für  den  Studierenden  und  Arzt  Not- 
wendige bringen,  darüber  aber  nicht  hinausgehen.  Beide  lehnen  sich  sowohl  in  bezug  auf 
\ erteilung  wie  Umfang  des  Stoffes  eng  an  die  gebräuchliche  Art  der  histologischen  Kurse  an. 

Die  Anordnung  von  Atlas  und  Text  in  diesem  Buche  ist  so  vorgesehen,  daß  die  Tafeln 
(es  sind  außer  den  80  farbigen  lithographischen  Tafeln  auch  32  der  68  schwarzen  Figuren 
auf  Tafeln  gedruckt)  ihren  Platz  möglichst  an  der  Stelle  finden,  wo  der  zugehörige  Text 
steht.  In  den  wenigen  Fällen,  in  denen  der  Baumverteilung  wegen  eine  größere  räumliche 
Trennung  von  Text  und  Abbildung  unvermeidlich  war,  ist  durch  eine  Notiz  im  Texte  auf  die 
entsprechende  Figur  hingewiesen. 

Im  übrigen  ist  der  Text  als  fortlaufendes  Ganze  geschrieben  ohne  besondere  Hinweise 
auf  die  nebenstehenden  Abbildungen.  Letzteren  dagegen,  insbesondere  auch  den  lithographi- 
schen Tafeln,  sind  besondere  Erklärungen  beigegeben,  welche  so  angeordnet  sind,  daß  linker 
Hand  die  Tafelerklärung,  rechts  die  Tafel  steht. 

Tafeln  und  Text  sind  daher  auch  bis  zu  einem  gewissen  Grade  unabhängig.  Der  Leser 
kann  den  Text  allein  lesen  sowohl  wie  auch  die  Tafeln  an  der  Hand  der  Erklärungsblätter 
unabhängig  vom  Texte  studieren. 


VV  ürzburg,  November  1901 


J.  Sobotta. 


Aus  dem  Vorwort  zur  zweiten  Auflage. 

Der  relativ  lange  Zeitraum,  der  seit  dem  Erscheinen  der  ersten  Auflage  dieses  Buches 
verflossen  ist,  war  der  hauptsächliche  Anlaß  zu  der  so  durchgreifenden  Veränderung,  die 
das  vorliegende  Werk  in  seiner  jetzigen  Gestalt  erfahren  hat. 

Schon  das  Format  des  Buches  hat  sich  geändert  und  auch  in  diesem  Punkte  lehnt  es 
sich  eng  an  die  im  gleichen  Verlage  erschienenen  Bände  des  „Atlas  der  deskriptiven  Ana- 
tomie" des  Verfassers  an.  Noch  mehr  gilt  das  aber  für  den  Inhalt  des  Buches.  Abbildungen 
sowohl  wie  Text  sind  so  gewählt,  daß  sie  sich  unmittelbar  an  die  genannten  Atlanten  des 
^ erfassers  beziehungsweise  seinen  Grundriß  der  deskriptiven  Anatomie  des  Menschen  an- 
schließen. Damit  ist  auch  der  Text  der  ersten  Auflage  von  dem  Umfange  eines  kleinen 
Grundrisses  von  selbst  zu  dem  eines  kurzen  Lehrbuches  angewachsen,  wohl  gemerkt,  eines 
kurzen;  denn,  um  das  Buch  nicht  unhandlich  zu  machen,  mußte  eine  möglichst  knapp  ge- 
haltene, aber  dennoch  für  den  Studierenden  sowohl  wie  für  den  Arzt  ausreichende  Darstel- 
lungsweise gewählt  werden.  Aus  dem  gleichen  Grunde  wurde  in  ausgedehntem  Maße  von 
der  Einrichtung  der  Einschaltung  weniger  wichtiger  Tatsachen  usw.  in  Gestalt  von  An- 
merkungen oder  in  Petitdruck  Gebrauch  gemacht.  Für  die  erste  Orientierung  über  den  be- 
treffenden Gegenstand  kann  der  Studierende  über  diese  Zusätze  hinweglesen,  ohne  daß  der 
Zusammenhang  der  Darstellung  gestört  wird. 
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Von  den  56  Tafeln  des  Atlas  sind  8 in  schwarzer  Farbe  ausgeführt,  und  zwar  teils 
mit  liilfe  des  Autotypieverfahrens,  teils  auf  dem  Wege  der  einfachen  Zinkätzung  (Strich- 
und  Kornätzung  ohne  Raster) ; 32  Tafeln  enthalten  mehrfarbige  Lithographien,  darunter 
viele  Bilder  der  1.  Auflage,  aber  auch  zahlreiche  neue;  den  Rest  von  16  Tafeln  decken 
mehrfarbige  Autotypien,  nach  einem  an  anderer  Stelle1)  von  mir  ausführlich  beschriebenen 
Verfahren  hergestellt. 

Die  Originalzeichnungen  für  die  Abbildungen  des  Buches  stammen  wiederum  aus  der 
überaus  geschickten  Hand  des  Herrn  Univ. -Zeichners  W.  Freytag  hier,  dem  ich  für  seine 
großen  Bemühungen  an  dem  Zustandekommen  des  Buches  ebenfalls  meinen  Dank  ausspreche. 
Als  Grundlage  für  fast  alle  Zeichnungen  diente  die  Mikrophotographie,  deren  hohen  Wert 
gerade  auch  für  starke  Vergrößerungen  ich  immer  mehr  schätzen  gelernt  habe.  Vor  allem 
verbürgt  diese  Methode  auch  eine  sehr  sichere  Bestimmung  der  Vergrößerung. 

W ürzburg,  im  Jahre  1911. 

J.  Sobotta. 


*)  Zeitschrift  f.  wissenschaftl.  Mikroskopie  u.  mikr.  Technik  Bd.  XXVII. 
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Seite  10,  Zeile  12  von  oben  lies:  Tab.  15,  Fig.  1,  6 statt  7. 


15, 

99  1*}  99  99  99 

: Tab.  10,  Fig.  4 statt  10. 

18, 

99  ^ 99  99  99 

: Fuscinpigment  statt  Melaninpigment. 

23, 

,,  6 von  unten  ,, 

: Tab.  1,  Fig.  8 statt  Fig.  5. 

24, 

,,  6 von  oben  „ 

: Tab.  1,  Fig.  8 statt  Fig.  6. 

26, 

,,  2 von  unten  ,, 

: Tab.  1,  Fig.  6 statt  Fig.  7. 

31, 

,,  13  von  oben  ,, 

chromatische  statt  achromatische. 

32, 

,,  8 von  unten  ,, 

: die  Sekretion  statt  mit  Sekretion. 

43, 

20 

99  ^ 99  99  99 

: Tab.  3 statt  Tab.  4. 

,,  44  bei  Erklärung  für  Fig.  6 lies:  drei  der  statt  drei  oder. 

,,  49,  Zeile  15  von  unten  lies;  Tab.  47,  Fig.  4,5  statt  Fig.  1. 

,,  50  bei  Fig.  7 lies:  mp  statt  wp. 

,,  59  setze  von  Zeile  14  von  oben:  in  den  Fibrocyten  auf  Zeile  13  hinter  Mesenchvm- 

zelle,  und  Zeile  17  streiche  hinter  Tab.  6:  Fig.  1. 

,,  61,  Zeile  5 \on  unten  lies:  Lininfäden  statt  Linienfäden. 

,,  71,  ,,  14  ,,  ,,  „ : statt  besonders  für:  vor  allem  für. 

,,  72,  ,,  6 ,,  ,,  ,,  : Tab.  9 statt  Tab.  11. 

,,  91,  ,,  1 von  oben  ,,  : 1 cmm  statt  ccm. 

,,  154,  ,,11  ,,  ,,  ,,  : zentrifugal  statt  inzenlrifugal. 

,,  176,  ,,  2 ,,  „ ,,  : markhaltiger  statt  markloser. 

,,  195,  Anmerkung  streiche  das  Wort  stets  vor  angedeutet. 

„ 238,  Zeile  35  von  oben  lies : ccm  statt  cm. 

,,  277,  ,,  26  ,,  ,,  ,,  : Bindegewebe  statt  Bindegeweben. 

,,  296,  ,,  iO  ,,  ,,  ,,  : perilymphatisch  statt  pari-. 

,,  314  stelle  Zeile  14  —16  von  oben  den  letzten  Satz:  Sie  enthalten  usw.  vor  den  vor- 
letzten (In  und  zwischen  den  Zellen  usw.) 

,,  344,  Kol.  2,  Zeile  14  von  oben  lies:  cochlea  statt  chochlea  und  Kol.  3,  Zeile  7 von 
unten:  ductuli  statt  ductulus. 

„ 349,  Kol.  2,  Zeile  20  von  oben  lies:  endständig  statt  mittelständig. 


A.  Die  Histologie 

oder  die  Lehre  von  der  Zelle  und  den  Geweben. 


I.  Die  Zelle,  cellula 

Die  Zelle,  cellula1)  betrachten  wir  als  den  Baustein  des  menschlichen  (und  ebenso  des  Tab.  1,2 
tierischen  und  pflanzlichen)  Körpers.  Sie  stellt  den  kleinsten  Teil  des  Körpers  dar,  der  ein 
selbständiges  Leben  führt.  Die  Zelle  ist  also  der  denkbar  kleinste  Teil  lebender  Substanz.  Da- 
her sehen  wir  auch,  daß  Lebewesen  (tierischer  wie  pflanzlicher  Art)  zum  mindesten  aus  einer 
Zelle  bestehen  müssen  (einzellige  Tiere  bzw.  Pflanzen),  selbst  wenn  diese  noch  so  reduzier- 
ten Charakter  zeigt  (Bakterien  = kernlose  Zellen) ; Lebewesen,  die  aus  weniger  als  einer 
Zelle  bestehen,  etwa  aus  einem  Bruchteile  einer  Zelle,  gibt  es  nicht. 

Da  der  Mensch  zu  den  vielzelligen  Tieren  oder  den  Metazoen  gehört,  setzt  sich  der 
menschliche  Körper  aus  zahllosen  Zellen  zusammen,  deren  Zahl  auf  mehrere  Trillionen  ge- 
schätzt wird.  Lange  Zeit  während  des  Embryonallebens  besteht  der  (tierische)  und  mensch- 
liche Organismus  tatsächlich  nur  aus  Zellen  (s.  a.  u.  S.  35);  später,  in  einer  mehr  oder  weni- 
ger weit  vorgeschrittenen  Entwicklungsperiode,  treten  zu  den  Zellen  als  Hauptbaubestandtei- 
len des  Körpers  noch  sekundäre,  nicht-zeilige  Baubestandteile  hinzu,  die  aber  sämtlich 
in  letzter  Linie  Zellderivate  sind.  Wir  werden  in  ihre  Besprechung  erst  ein  treten,  wenn  wir 
die  Zelle  selbst  kennengelernt  haben. 

Alle  Zellen  des  menschlichen  Körpers  sind  Abkömmlinge  einer  einzigen  Zelle,  der  befruch- 
teten Eizelle  oder  Zygote;  und  zwar  sind  sie  sämtlich  aus  einem  fortschreitenden  Teilungs- 
vorgang der  Zygote  entstanden ; denn  Zellen  entstehen  nicht  etwa  aus  einem  nicht-zeiligen 
Mutterboden,  sondern  eine  Zelle  kann  nur  durch  Teilung  aus  einer  anderen  Zelle  entstehen2). 

Schon  aus  dieser  Tatsache  ergibt  sich  die  Folgerung,  daß  der  Embryo  anfangs  nur  aus  Zel- 
len bestehen  kann. 

Die  Gestalt  der  Zelle  ist  eine  außerordentlich  mannigfache;  trotzdem  lassen  sich  zwei 
Grundformen  der  tierischen  und  menschlichen  Zelle  unterscheiden;  1.  die  kuglige,_2.  die 
sog.  Zylinderzelle,  d.  h.  eine  mehr  oder  weniger  regelmäßige  sechsseitig-prismatische  Zell- 
form. Die  befruchtete  Eizelle,  die  Ahnenzelle  aller  Zellen  des  tierischen  und  menschlichen 

!)  Der  Name  „Zelle"  ist  für  die  tierische  Zelle  durchaus  ungeeignet.  Er  ist  von  der  pflanzlichen  Be- 
zeichnung entlehnt;  denn  im  Gegensatz  zur  tierischen  Zelle  besitzt  die  pflanzliche  Zelle  (wenigstens  die  der  Ge- 
webe höherer  Pflanzen)  eine  echte,  den  Zellinhalt  oder  die  eigentliche  Zelle  umschließende  ( Zellulose-)Mcmbran, 
so  daß  ein,  vom  Zellinhalt  erfüllter  zellenartig  abgeschlossener  Raum  entsteht.  Ein  derartiges  Verhältnis  gibt  es 
bei  der  tierischen  Zelle  nicht. 

2)  Diese  uns  jetzt  beinahe  selbstverständlich  erscheinende  Tatsache  ist  erst  Jahrzehnte  nach  der  Entdeckung 
der  tierischen  Zelle  (durch  1 heodor  Schwann,  1839)  allgemein  anerkannt  worden.  Der  erste,  der  dieser  Tat- 
sache Ausdruck  verlieh  (omnis  cellula  e cellula),  war  R.  Virchow  (1858).  Vorher  und  z.  T.  noch  lange 
nachher  nahm  man  an,  daß  Zellen  auch  aus  einer  nicht-zeiligen  Matrix  entstehen  könnten. 
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Körpers  ist  (annähernd  genau)  kuglig;  auch  ihre  Tochter-  und  Enkelzellen  nähern  sich  der 
Kugelform;  sie  stellen  Kugeln  dar,  die  meist  deutlich  gegeneinander  abgeplattet  sind.  Bilden 
sich  aus  diesen  Zellen,  den  sog.  Blastomeren,  die  Keimblätter,  so  treten  die  ersteren  zu  lamel- 
lenartigen Zellverbänden  zusammen,  wobei  sie  ihre  Kugelform  verlieren  und  sich  die  seitli- 
chen Flächen  der  Zellen,  mittels  derer  sie  sich  aneinanderlagern,  abplatten;  auf  diese  Weise 
werden  sie  zu  sechsseitigen  Prismen. 

Alle  anderen,  selbst  die  noch  so  bizarr  erscheinenden  Formen  mancher  Zellen  des  mensch- 
lichen Organismus  sind  von  einer  dieser  beiden  Grundformen  der  Gestalt  der  Zelle  abzuleiten ; 
freischwimmende  Zellen,  wie  sie  relativ  selten  Vorkommen,  behalten  ihre  ursprüngliche  Ku- 
gelform; solche,  die  sich  nach  Art  der  embryonalen  Keimblätter  zu  Zellverbänden  zusammen- 
schließen, werden  zu  Prismenzellen.  Von  den  letzteren  leiten  sich  wieder  die  große  Mehrzahl 
aller  anderen  Zellformen  ab. 

Freischwimmende,  d.  h.  nicht  im  zelligen  Verbände  liegende  Zellen,  sind  u.  a.  die  Zellen 
des  Blutes,  die  kuglig  sind  oder  der  Kugelform  nahestehen  (z.  T.  scheibenförmig).  Ferner 
sind  die  Geschlechtszellen  oder  Gameten  ein  typisches  Beispiel  für  freischwimmende  Zellen. 
Zellen,  die  zugleich  die  Bestimmung  haben,  aus  dem  tierischen  oder  menschlichen  Körper  ent- 
leert zu  werden;  von  ihnen  stellen  die  weiblichen  Geschlechtszellen,  die  sog.  Eier  (Eizellen) 
ein  typisches  Beispiel  kugliger  Zellen  dar,  während  die  männlichen  Geschlechtszellen  sog. 
Geißelzellen  mit  Eigenbewegung  sind  und  infolgedessen  von  der  Kugelform  erheblich  ab- 
weichen. 

Die  Größe  der  tierischen  Zelle  und  speziell  auch  die  der  menschlichen  wechselt  sehr 
stark.  Man  mißt  die  Zellen,  da  sie  im  allgemeinen  sehr  geringe  Größe  besitzen  und  mit  sehr 
seltenen  Ausnahmen  nur  mit  Hilfe  des  Mikroskopes  erkennbar  sind,  nach  dem  Maße  des  sog. 
p,  d.  h.  eines  tausendstel  Millimeters.  Die  kleinsten  Zellen  des  menschlichen  Körpers  messen 
nur  4 — 5 p,  gelegentlich  selbst  noch  weniger  (3  p) ; die  größten  Zellen  erreichen  fast  eine 
Größe,  daß  sie  mit  bloßem  Auge  sichtbar  werden  (100  p und  darüber),  wie  manche  Nerven- 
zellen und  die  menschliche  Eizelle.  Bei  manchen  Tieren  sind  die  Eizellen  von  ganz  gewal- 
tiger Größe  (sog.  Dotter  des  Hühner-  oder  Straußeneies,  Haifischeier),  weil  sie  gewaltige 
Mengen  von  sog.  Dotter  enthalten.  Im  Mittel  schwankt  die  Größe  der  menschlichen  Zelle  zwi- 
schen 10  und  30  p.  Vielfach  ist  die  Bestimmung  der  Zellgröße  dadurch  erheblich  erschwert, 
daß  die  Zelle  dünn  oder  langgestreckt  oder  stark  abgeplattet  ist;  oder  dadurch,  daß  sie  sehr 
unregelmäßige  Konturen  hat,  derart,  daß  sie  sogar  in  stark  verästelte  immer  feiner  werdende 
Ausläufer  sich  verliert.  Es  gilt  das  für  alle  Zellformen,  die  von  der  kugligen  oder  prisma- 
tischen Grundform  erheblich  abweichen. 

Jede  tierische  (und  menschliche)  Zelle  baut  sich  aus  drei  Hauptbestandteilen  auf,  die 
man  auch  wohl  als  Zellorgane  bezeichnet  (im  Gegensatz  zu  Bestandteilen  der  Zelle,  die 
mehr  zufälliger  Natur  sind  wie  Zelleinschlüsse  usw.  — s.  u.).  Die  drei  Hauptorgane  der 
Zelle  sind:  1.  das  Protoplasma,  besser  Cytoplasma,  auch  wohl  Zelleib  genannt,  2.  der  Kern 
nucleus,  3.  das  Centrosoma.  Vielleicht  besitzen  auch  einige  andere  Zellbestandteile  (z.  B. 
der  Golgische  Netzapparat  — s.  u.)  die  gleiche  Dignität,  so  daß  sie  auch  als  Zellorgane  be- 
zeichnet werden  können;  jedoch  ist  vieles  über  den  feinei’en  Bau  der  Zelle  noch  nicht  ge- 
nügend geklärt.  Von  diesen  drei  Grundbestandteilen  der  Zelle,  die  als  solche  mit  Bestimmt- 
heit bezeichnet  werden  können,  fehlt  gelegentlich  einmal  der  Kern;  es  handelt  sich  dann 
aber  stets  nur  um  Zellen,  die  vorher  kernhaltig  waren  und  im  kernlos  gewordenen  Zustande 
nur  eine  kurze  Lebensdauer  besitzen  (z.  B.  die  sog.  roten  Blutkörperchen  des  Menschen)1). 
Während  also  gelegentlich  einmal  kernlose  Zellen  Vorkommen,  gibt  es  keine  freien  Kerne 

i)  Bakterien  sind  niedrige  pflanzliche  Zellen  (einzellige  Pflanzen),  die  anscheinend  dauernd  kernlos  sind. 
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ohne  Cytoplasma,  oder  mit  anderen  Worten,  es  gibt  keine  cytoplasmafreien  Zellen.  Stets 
liegt  der  Kern  vom  Cytoplasma  umschlossen,  auch  wenn  er  noch  so  stark  exzentrische  Lage- 
rung hat;  das  gleiche  gilt  für  das  Centrosoma,  das  also  ebenfalls  niemals  frei  oder  allein 
für  sich  vorkommt.  Überhaupt  gehören  Cytoplasma  und  Kern  eng  zueinander;  der  Kern  ist 
sozusagen  auch  ein  Bestandteil  des  Cytoplasma  (im  weiteren  Sinne  des  Wortes). 

Der  Masse  nach  überwiegt  in  der  Regel  das  Cytoplasma,  das  — von  wenigen  Ausnah- 
men abgesehen  — den  bei  weitem  größten  der  drei  Hauptbestandteile  der  Zelle  darstellt; 
nach  ihm  kommt  in  der  Größe  der  Kern;  ganz  wesentlich  kleiner,  meist  außerordentlich  klein, 
ist  das  Centrosoma.  Zwischen  Größe  des  Plasma  und  des  Kernes  besteht  ein  bestimmtes  ^ er- 
hältnis,  das  man  unter  dem  Namen  der  Kernplasmarelation  zum  Ausdruck  bringt  (s.  a.  u. 

S.  10). 

Enthält  eine  Zelle  Zelleinschlüsse,  wie  Fett,  Pigment,  Glykogen,  Dotter  usw.,  so  liegen 
diese  fast  ausnahmslos  im  Cytoplasma,  nur  ganz  ausnahmsweise  einmal  im  Kern,  nie  im 
Centrosoma;  es  handelt  sich  dann  um  Materialien,  die  im  Gegensatz  zur  lebenden  Substanz 
des  Protoplasma  tote,  nicht  lebende  Einschlüsse  darstellen.  Solche  Stoffe  nennt  man  auch 
wohl  (besonders  bei  der  pflanzlichen  Zelle)  Reservestoffe. 

Im  Gegensatz  zur  tierischen  Zelle  besitzt  die  pflanzliche  Zelle  in  der  Regel  (besonders 
die  Zelle  der  Gewebe  höherer  Pflanzen)  einen  weiteren  Hauptbestandteil,  die  Zellmembran; 
sie  fehlt  der  tierischen  Zelle  in  der  Regel  völlig;  kommen  hier  Membranbildungen  vor,  so 
sind  sie  fast  ausnahmslos  nur  partieller  Natur,  d.  h.  nur  im  Bereiche  eines  kleinen  Teils  der 
Zelle  entwickelt  (s.  u.). 

In  der  ruhenden  Zelle  sind  die  drei  Zellorgane,  Cytoplasma,  Kern  und  Centrosoma  scharf 
voneinander  getrennt;  insbesondere  ist  es  der  Kern,  der  sich  sowohl  an  der  frischen  (leben- 
den) Zelle  durch  seine  stärkere  Lichtbrechung,  als  an  der  gefärbten  Zelle  durch  seine  leichte 
Färbbarkeit  auf  das  deutlichste  abgrenzen  läßt.  Trotzdem  stehen  alle  drei  in  außerordent- 
lich inniger  Beziehung  zueinander,  die  besonders  zur  Zeit  der  Zellteilung  manifest  wird. 

Das  Cytoplasma. 

Ziehen  wir  die  einzelnen  Hauptbestandteile  in  den  Kreis  einer  näheren  Betrachtung,  so 
zeigt  sich,  daß  das  Cytoplasma  eine  Beschaffenheit  hat,  die  man  fast  als  flüssig  bei- 
zeichnen muß.  In  vielen  pflanzlichen  Zellen  handelt  es  sich  tatsächlich  wohl  um  direkt  flüs-  Tab.  t 
sigen  Zustand  des  Cytoplasma.  Unzweifelhaft  ist  die  Konsistenz  des  Cytoplasma  der  tierischen  Tab.  2,Fig.  1 
Zelle  von  der  der  pflanzlichen  etwas  verschieden;  es  handelt  sich  um  einen  Aggregatzustand, 
der  sozusagen  die  Mitte  zwischen  flüssig  und  fest  einhält;  wir  können  also  sagen,  das  tieri- 
sche und  menschliche  Cytoplasma  besitzt  die  Konsistenz  einer  ganz  weichen  Gallerte. 

Man  hat  das  Cytoplasma  auch  als  disperses  System  kolloidaler  Substanz  bezeichnet,  in  dem  einerseits  eine 
echte  wäßrige  Lösung  nachweisbar  ist,  anderseits  wasserhaltige  Eiweißkörper  und  Lipoide  verteilt  sind. 

Die  dem  flüssigen  Aggregatzustand  nahestehende  Konsistenz  des  Cytoplasma  verdankt 
es  in  erster  Linie  seinem  hohen  Wassergehalt  (60 — -70 o/o  und  mehr) ; trotzdem  ist  es  im- 
stande, noch  mehr  Wasser  aufzunehmen,  da  es  in  Wasser  quillt  (nicht  dagegen  in  physiologi- 
scher Kochsalzlösung  oder  sog.  Ringerlösung).  Anderseits  ist  es  aber  nicht  löslich  in  Wasser. 

Die  chemische  Reaktion  des  Cytoplasma  ist  eine  (schwach-)  alkalische.  Im  frischen  (leben- 
den oder  überlebenden)  Zustand  erscheint  das  Cytoplasma  vielfach  — aber  durchaus  nicht 
immer!  — vollkommen  durchsichtig  und  strukturlos;  man  hat  daraus  auch  schließen  wollen, 
daß  ihm  tatsächlich  keine  Struktur  zukäme.  Wenn  es  auch  im  hohen  Grade  fraglich  ist, 
ob  alle  Plasmastrukturen,  die  man  an  abgetöteten  Zellen  wahrnimmt,  präexistierend  sind,  so 
i* 
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dürfte  es  doch  andererseits  auch  nicht  möglich  sein,  sie  vollständig  zu  verleugnen,  um  so 
mehr,  als  manche  von  ihnen  auch  an  der  lebenden  Zelle  sichtbar  sind.  Natürlich  kann  es  nicht 
wundernehmen,  daß  die  Anschauungen  über  den  Bau  des  Cytoplasma  keine  einheitlichen  sind, 
um  so  mehr,  als  im  abgetöteten  (fixierten)  Protoplasma,  je  nach  der  Behandlung  der  Zelle,  ver- 
schiedene Strukturen  zur  Erscheinung  kommen.  Die  Filartheorie  vom  Bau  des  Cytoplasma, 
wie  sie  namentlich  durch  Flemming  begründet  wurde,  nimmt  zwei  verschiedenartige 
Fig.  1 Bauelemente  im  Cytoplasma  an,  einen  fädigen  Bestandteil  und  einen,  der  nicht  fädig 
ist  und  vielleicht  als  flüssig  (kolloidal)  aufzufassen  ist.  Die  Gesamtheit  der  fädigen  Bestand- 
teile nennt  man  auch  die  F i 1 a r m a s s e oder  das  M i t o m , die  nicht-fädigen  als  Inter- 
filarmasse  oder  Paramito m. 

Die  Filarmasse  tritt  in  Gestalt  von  verschiedenartig  angeordneten,  oft  längeren,  oft  kürze- 
ren Fäden  auf,  die  welligen  Verlauf  zeigen  können;  sie  besitzen  etwas  stärkeres  Lichtbre- 
Tab.2,Fig.  1 chungsvermögen  als  die  Interfilarmasse.  Die  Fäden  des  Mitoms  können  in  Verbindung  mit- 
einander stehen  und  somit  ein  mehr  oder  weniger  deutliches  Gerüst  bilden.  Diese  Mitomfä- 
den  sind  häufig  keine  einheitlich  gebauten  Gebilde,  sondern  sie  sind  Träger  feinster,  in  regel- 
mäßigen Abschnitten  in  sie  eingelagerter  Körnchen,  sog.  Mikrosomen  (auch  wohl  Plas- 
mosomen  genannt)1).  Das  Paramitom  dagegen  scheint  keine  mikroskopische  Struktur  zu  be- 
sitzen. Vielfach  lassen  die  Mitomfäden  eine  bestimmte  Anordnung  erkennen,  gehen  zum  Bei- 
spiel vom  Kern  (oder  Centrosoma)  aus  radiär  gegen  die  Zelloberfläche  hin,  wie  das  bei  man- 
chen farblosen  Blutzellen,  den  Blastomeren  vieler  Eier  deutlich  zum  Ausdruck  kommt. 

Andere  Theorien  vertreten  z.  T.  einen  wesentlich  abweichenden  Bauplan  des  Cytoplasma;  dieses  besitzt  eine 
schaumige  oder  spumoide  Beschaffenheit  und  unterscheidet  sich  dadurch  physikalisch  ganz  wesentlich  von 
reiner  (homogener)  Flüssigkeit;  man  kann  sogar  auf  Grund  der  Annahme  einer  Schaumstruktur  sich  das  Cyto- 
plasma wirklich  als  flüssig  vorstellen,  da  durch  die  Innenspannung  in  der  Schaummasse  eine  Plastizität  erzeugt 
wird,  die  den  Hauptunterschied  gegenüber  der  homogenen  Flüssigkeit  bildet  und  dieser  fehlt;  denn  plattgepreßte 
Zellen  kugliger  Gestalt  gehen  nach  Aufhören  der  Druckwirkung  in  die  ursprüngliche  Kugelform  wieder  zurück. 
Trotzdem  schließt  die  Annahme  eines  schaumigen  Baues  des  Cytoplasma  die  Existenz  fädiger  Bildungen  nicht 
aus,  nur  müßte  man  annehmen,  daß  viele  dieser  Fäden,  wenn  nicht  alle,  durch  Verschmelzung  von  Körnchen  zu- 
stande kämen,  die  in  den  Wabenkanten  liegen  oder  durch  in  die  Länge  gezogene  Wabenkanten  vorgetäuscht  wer- 
den. So  viele  — namentlich  auch  experimentelle  — Erfahrungen  für  die  Richtigkeit  der  Annahme  einer  schaumigen 
Beschaffenheit  des  Cytoplasma  sprechen,  so  sehr  deuten  doch  die  Bilder,  die  man  vom  fixierten  Cytoplasma 
erhält,  auf  den  fädigen  Gerüstbau  hin;  es  sei  denn,  daß  es  sich  durchweg  um  Artefakte  handelt,  was  nicht  an- 
zunehmen ist, 

Die  Granulalheorie  des  Cyloplasmabaues  von  Altmann,  die  z.  Z.  wohl  nicht  mehr  viele  Anhänger  hat, 
nimmt  zahlreiche  feine  bis  feinste,  bis  unter  der  Grenze  der  Sichtbarkeit  liegende  Körnchen  im  Cytoplasma  an, 
die  er  als  Bioblasten  bezeichnete  und  die  er  für  die  Elementarbausteine  des  Körpers  hielt  (nicht  die  Zellen). 
Aus  solchen  Bioblastengranula  sollen  dann  alle  anderen  Plasmastrukturen  entstehen. 

Wir  gingen  von  der  Fadengerüsttheorie  des  Cytoplasma  aus.  Nun  besteht  aber  der  Zell- 
leib, den  ja  das  Cytoplasma  darstellt,  in  der  Regel  nicht  bloß  aus  dem  Mitom  und  dem  Para- 
Tab.  2,  Fig.  5-7  mitom,  sondern  es  treten  dazu  so  gut  wie  immer  noch  andere  Bestandteile,  die  z.  T.  schon 
oben  Erwähnung  fanden.  Von  diesen  spielen  eine  für  die  Zelle  (besonders  viele  ihrer  Funk- 
tionen) außerordentlich  hervorragende  Rolle,  die  sog.  Mitochondrien  (auch  Plasto-  oder 
Chondriosomen  genannt).  Es  handelt  sich  um  Bestandteile  des  Zelleibes,  die  sich  mit  Hilfe 
besonderer  Färbemethoden  sehr  scharf  und  distinkt  hervorheben  lassen ; vielfach  sind  sie  auch 
durch  Fettfärbemittel  (Schwärzung  durch  Osmiumsäure)  nachweisbar,  so  daß  man  annehmen 
muß,  daß  sie  zum  mindesten  teilweise  aus  Lipoidsubstanzen  bestehen.  Sie  erscheinen  teils  (na- 
mentlich in  den  Geschlechtszellen)  in  Gestalt  feiner  (kugliger)  Körnchen  von  gleichmäßig 
geringer  Größe,  teils  (in  den  meisten  Gewebszellen,  auch  schon  den  embryonalen)  in  Form 
ziemlich  kurzer  (gelegentlich  auch  etwas  längerer)  Stäbchen  oder  Fäden  von  mehr  oder  we- 

*)  Nicht  zu  verwechseln  mit  den  Plastosomen  (s.  u ). 


niger  homogenem  Aussehen.  Vielfach  bestehen  aber  derartige  Fäden  aus  aneinandergereihten 
Körnchen.  Man  hat  besondere  Namen  für  die  einzelnen  Formen  eingeführt  und  verwendet 
wohl  auch  neuerdings  an  Stelle  des  zuerst  verwendeten  Sammelnamens  für  sämtliche  Bildun- 
gen der  Art  (Mitochondrien)  den  Namen  Plastosomen  oder  Chondriosomen,  wäh- 
rend man  sie  mit  Mitochondriep  nur  dann  bezeichnet,  wenn  sie  einfache  kuglige  Körner 

km 

Fig.  1.  Schema  des  Baues  einer  Zelle, 

links  ist  der  wabige,  rechts  der  fädige  Bau  des 
Protoplasma,  in  der  linken  Kernhälfte  Chro- 
matin und  Linin,  in  der  rechten  nur  das  Linin- 
gerüst  dargestellt. 

Erklärung  der  Bezeichnungen  : 

c = Centrosoma  mit  Strahlung 
chrom  = Chromatin  des  Kerns 
fil  -(-  mikros  = Filarmasse  mit  Mikrosomen 
gran  = Granula 
intf  = Interfilarmasse 
km  = Kernmembran 
lin  = Linin 
mikros  = Mikrosomen 
nucl  = Nukleolen 
prot  — Protoplasma 
wa  = Waben 

sind  (auch  Plastochondrien  genannt).  Fäden,  die  deutlich  aus  aneinandergereihten  Fäden  be- 
stehen, nennt  man  C h o n d r i o m i t e n ; sind  sie  aber  glatt  und  erscheinen  sie  bei  der  Fär- 
bung ganz  homogen,  so  nennt  man  sie  Chondrikonten  (Plastokonten). 

Diese  Bildungen  liegen  bald  gleichmäßig  durch  den  ganzen  Raum  der  Zelle  zerstreut,  bald 
konzentriert  sich  die  gesamte  Masse  der  Plastosomen,  das  Chondriom  (mit  welchem  Namen 
man  alle  diese  Bildungen  einer  Zelle  auch  wohl  bezeichnet), auf  einen  engen  und  zirkumskripten 
Bezirk  meist  in  der  Nähe  des  Zellkerns  und  erscheinthier  in  einer  Form,  der  man  verschiedene  Na- 
men gegeben  hat,  besonders  den  des  Nebenkerns  (in  dieser  Form  erscheinen  die  Plastosomen 
auf  einer  gewissen  Stufe  der  Reifungsvorgänge  der  männlichen  Geschlechtszelle)1).  Wenn 
auch  die  Bedeutung  der  Plastosomen  vielleicht  noch  nicht  völlig  geklärt  ist,  so  kann  eines 
wohl  als  sicher  bezeichnet  werden,  daß  diesen  Bildungen  bei  vielen  Differenzierungen  in- 
nerhalb  des  Cytoplasma  eine  wesentliche  Rolle  zukommt. 

So  sind  es  in  erster  Linie  fädige  oder  fibrilläre  Bildungen,  wie  sie  als  Differenzierun- 
gen des  Cytoplasma  in  diesem  auftreten  können,  von  denen  es  wahrscheinlich  ist,  daß  sie 
auf  dem  YY  ege  über  Chondriokonten  aus  Plastosomen  entstehen ; es  handelt  sich  dabei  nicht 
etwa  um  die  Filarmasse  der  Zelle,  sondern  um  Bildungen,  die  zwar  aus  dem  Cytoplasma  (und 
speziell  eben  dessen  Plastosomen)  entstanden  sind,  die  sich  aber  im  fertigen  Zustande  von  der 
eigentlichen  Plasmamasse  sowohl  ihrer  morphologischen  Beschaffenheit  nach  wie  durch  ihre 
physiologische  Funktion  unterscheiden.  Hierhin  gehören  die  Myofibrillen  der  Muskelzellen, 
die  Neurofibrillen  der  Nervenzellen,  höchstwahrscheinlich  auch  um  die  fibrillären  Bildun- 

1)  An  den  weiblichen  Geschlechtszellen  ist  das  Chondriom  häufig  in  Gestalt  eines  sog.  Dotterkerns  vorhan- 
den; in  anderen  Fällen  hat  man  es  mit  dem  Namen  Pseudochromosomen  bezeichnet. 
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gen  der  Stützsubstanz,  ferner  um  die  sog.  Tonofibrillen  der  Epithelzellen1).  Auch  die  bei 
der  Sekretbildung  auftretenden  Granula  sollen  auf  dem  Wege  über  Plastosomen  entstehen. 
Ebenso  dürften  die  Basalfilamente  mancher  Zellen  wie  die  der  sog.  Sekretröhrchen  der 
Speicheldrüsen,  der  tubuli  contorti  der  Niere  in  die  Kategorie  der  Plastosomen  gehören. 

Von  den  Plastosomen  verschieden  sind  andere  im  Plasma  eingeschlossen  vorkommende 
granulaförmige  Gebilde,  die  sog.  Chromidien.  Sic  führen  diesen  Namen,  weil  sie  sich 
mit  denselben  Farbstoffen  färben  wie  die  Chromatinsubstanz  des  Kerns  — und  in  der  Tat 
stammen  die  echten  Chromidien  aus  dem  Kern,  sind  also  aus  dem  Kernbereiche  in  das  Cyto- 
^ plasma  ausgewanderte  Bildungen.  Bei  höheren  Tieren,  speziell  den  Wirbeltieren  und  dem 
Menschen  spielen  sie  nicht  annähernd  die  Bolle  wie  die  Plastosomen,  kommen  wohl  in  echter 
Form  nur  in  den  reifenden  Eizellen  vor. 

Vielleicht  ist  in  Parallele  zu  den  genannten  Bildungen  auch  der  sog.  (innere)  Netz- 
apparat zu  stellen,  ein  Erscheinungskomplex,  der  allerdings  keineswegs  unter  dem  ganz  glei- 
Tab.  2,  Fig.8  chen  Bilde  beobachtet  und  noch  weniger  unter  einheitlichem  Namen  (neuerdings  z.  B.  auch 
Binnennetz)  bezeichnet  wird.  Zuerst  wurde  er  unter  obigem  Namen  bei  Nervenzellen  be- 
obachtet, bei  denen  er  in  der  Tat  überaus  charakteristisch  und  in  sehr  guter  Ausbildung  auf- 
tritt.  Dabei  ist  die  Natur  des  Netzapparates  noch  heute  ganz  ungeklärt,  so  daß  ihn  manche 
sogar  zu  den  Plastosomen,  andere  selbst  zu  den  Chromidien  zählen2).  Wo  der  Netzapparat 
sehr  deutlich  auftritt,  wie  in  Nerven-  und  manchen  Drüsenzellen,  hat  man  den  Eindruck 
eines  Systems  enger  anastomosierender  feinster  kanälchenartiger  Bildungen  von  etwas  wech- 
selndem Kaliber,  deren  Anordnung  und  Verhalten  in  den  verschiedenen  Zellen  recht  ver- 
schieden sein  kann.  Bei  manchen  Nervenzellen,  bei  denen  man  den  Netzapparat  besonders 
gut  ausgebildet  findet,  gruppiert  er  sich  kugelschalenartig  um  den  Kern  herum  in  Gestalt 
eines  echten  perinukleären  Netzes ; in  vielen  anderen  Zellen  ist  seine  Ausdehnung  eine  weit  be- 
schränktere; er  findet  sich  stets  im  Bereiche  der  stärksten  Plasmaansammlung,  liegt  z.  B. 
bei  sog.  Zylinderzellen  immer  zwischen  dem  Kern  und  der  freien  Oberfläche,  ist  auch  hier 
(wie  auch  sonst  meist)  um  das  Centrosoma  herum  gelagert,  dabei  sehr  häufig  — besonders 
bei  Zellen  mit  kleinem  Netzapparat  — dicht  an  der  Kernoberfläche  gelegen. 

Da  sich  der  Netzapparat  außer  mit  Silberimprägnationsmethoden  (Schwärzung  durch 
Chromsilber)  auch  durch  Osmiumlösungen  darstellen  läßt  und  er  dabei  geschwärzt  wird 
wie  Fettsubstanzen3),  so  kann  man  annehmen,  daß  er  vielleicht  aus  Lipoidsubstanzen  be- 
steht, obwohl  die  Ergebnisse  mancher  Fixierungs- und  Färbemethoden  dafür  sprechen,  daß 
es  im  Bereiche  des  Netzapparates  außer  einer  osmiophilen  auch  eine  osmiophobe  Substanz 
gibt.  Die  Annahme,  daß  die  Lipoidsubstanz  in  feinen  kanalartigen  Röhrchen  des  Cytoplas- 
ma liegt,  ist  wenig  wahrscheinlich;  vielmehr  dürfte  es  sich  mehr  oder  weniger  (s.  u.)  um 
anastomosierende  Stränge  einer  solchen  Substanz  handeln.  Denn  der  Apparat  besteht  keines- 
wegs immer  aus  so  deutlich  anastomosierenden  Bestandteilen,  wie  er  bei  manchen  Nervenzel- 
len zu  beobachten  ist.  In  vielen  Epithel-  und  Drüsenzellen  z.  B.  tritt  an  Stelle  eines  eigent- 
lichen Netzes  eine  kleinere  oder  größere  Anzahl  gebogener  Fädchen  oder  Stäbchen,  die  zwar 
eng  zusammengelagert  sind,  aber  wenig  oder  gar  keine  Anastomosen  zeigen.  Auch  bald  stark 
geschlossene,  bald  wesentlich  lockerer  gelagerte  Formen  des  Netzapparates  kommen  vor,  wo- 

1)  Man  hat  solche  iin  Cytoplasma  gelegene  Bildungen  wie  Fibrillen  auch  wohl  als  paraplastische  bezeichnet. 
Übrigens  fehlt  es  auch  nicht  an  Anschauungen,  die  Plastosomen  mit  der  Flemmingschcn  Filarmasse  und  selbst 
den  Altmannschen  Granula  identifizieren. 

2)  Manche  haben  daher  auch  gewisse  Formen  des  Netzapparates  als  Pseudochromosomen  bezeichnet,  also  eben- 
so wie  Plastosomengebilde  (s.  o.).  Wahrscheinlich  haben  aber  Netzapparat  und  Plastosomen  nichts  miteinan- 
der zu  tun. 

3)  Allerdings  schwärzt  sich  der  Netzapparat  im  Gegensatz  zu  Fett  nur  langsam  durch  Osmiuinlösungcn. 
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bei  es  dahingestellt  bleiben  muß,  ob  es  sich  eventuell  um  verschiedene  Funktionszustände 
handelt  ; denn  es  scheint  der  Apparat  bei  Aktivität  der  Zelle  (z.  B.  Sekretion)  sich  zu  ver- 
größern. Auch  läßt  sich  zeigen,  daß  die  ersten  Sekretgranula  in  dem  Plasmabezirk  auftre- 
ten,  der  auch  den  Netzapparat  birgt,  wie  überhaupt  bei  Drüsenzellen  innige  — wenn  auch 
im  einzelnen  noch  ungeklärte  — Beziehungen  zwischen  Netzapparat  und  Sekretion  bestehen. 

Übrigens  nimmt  der  Netzapparat  anscheinend  auch  in  durchaus  aktiver  Form  an  den 
Erscheinungen  der  Zellteilung  teil:  er  zerfällt  — und  zwar  schon  bei  Beginn  des  Teilungs- 
vorganges — in  zwei  Hälften,  die  getrennt  in  die  Tochterzellen  übertreten ; bei  den  weniger 
geschlossenen  Formen  des  Apparates  geschieht  das  unter  einfacher  Verteilung  seiner  „Fäden“ 
in  zwei  Gruppen;  bei  den  geschlosseneren  Formen  (eigentlichen  Netzen)  findet  vor  der  Tei- 
lung erst  eine  Auflockerung  des  Netzes  statt. 

Da  der  innere  Netzapparat  in  den  meisten  Zellen  der  Wirbeltiere  und  der  Wirbel- 
losen1) und  sehr  vielen  solchen  des  Menschen  bereits  mit  Sicherheit  nachgewiesen  wer- 
den konnte,  darf  angenommen  werden,  daß  es  sich  bei  ihm  um  eine  ganz  konstante  Bildung 
handelt,  daß  er  also  zu  den  integrierenden  Bestandteilen  der  Zelle,  speziell  aber  des  Cyto- 
plasma gehört,  von  dem  der  Apparat  nicht  als  eine  besondere  Bildung  abzutrenn'en  sein 
dürfte.  Es  fehlt  der  Netzapparat  anscheinend  nur  kurzlebigen  und  dem  Untergang  geweihten 
Zellen  wie  den  roten  Blutzellen  und  verhornten  Epithelzellen. 

Eine  andere  weniger  leicht  zu  beantwortende  Frage  ist  die,  ob  der  innere  Netz- 
apparat der  Zelle  mit  den  sog.  Trophospongien  identisch  ist.  Unter  diesem  Namen  sind 
Bildungen  beschrieben  worden,  die  der  Entdecker  (Holmgren)  für  echte  intraplasma- 
tische Kanälchen  ansah,  und  von  denen  er  annahm,  daß  sie  an  der  Oberfläche  der  Zelle 
ausmünden  sollten.  Wenn  auch  die  Hauptmasse  der  Trophospongienkanälchen,  die  auch 
wiederum  zuerst  an  Nervenzellen  gefunden  wurden,  sich  bei  diesen  in  der  perinukleären 
Zone  ausbreiten  und  die  oberflächlichen  Partien  des  Cytoplasma  freilassen,  so  werden 
doch  deren  Ausmündungen  an  der  Zelloberfläche  in  den  Vordergrund  gestellt,  insofern,  als 
der  Entdecker  annahm,  daß  sich  Fortsätze  anderer  Zellen  (im  Falle  der  Nervenzellen  kämen 
Gliazellen  in  Frage)  in  diese  „Kanälchen“  hineinerstrecken  sollten,  gleichsam  um  die  kana- 
lisierte Zelle  auf  diese  Weise  zu  ernähren.  Trotzdem  scheint  es  sich  bei  den  Trophospon- 
gien  der  Nervenzellen  (und  den  gleichfalls  streng  lokalisierten  einiger  anderer  Zellformen  — 
s.  u.)  um  die  gleichen  Bildungen  zu  handeln  wie  bei  dem  inneren  Netzapparat,  wobei  die 
Frage  der  äußeren  „Ausmündungen“  des  „Kanalnetzes“  offen  bleibt,  da  solche  ja  beim 
Nelzapparat  niemals  zur  Erscheinung  kommen;  ihre  Präexistenz  also  zum  mindesten  zwei- 
felhaft sein  dürfte. 

Dagegen  dürften  die  von  Holmgren  beschriebenen  sog.  diffusen  Trophospongien,  wie  er  sie  von  Neben- 
nierenzellen, Leberzellen,  Luteinzellen,  Deciduazellen  u.  a.  zur  Darstellung  bringt,  in  eine  ganz  andere  Kategorie 
von  Bildungen  gehören;  sie  haben  mit  dem  inneren  Netzapparat  nichts  zu  tun.  Außerdem  beschreibt  der  gleiche 
Autor  auch  in  manchen  anderen  Zellen,  wie  zylindrischen  Epithelzellen,  jungen  Oocyten  lokalisierte  Trophospon- 
gien, die  auch  wie  die  der  Nervenzellen  dem  Netzapparat  gleichgestellt  werden  dürften  (s.  a.  o.). 

Der  oben  geschilderte  Bau  des  Cytoplasma  ist  nun  durchaus  nicht  immer  in  dessen 
ganzem  Dickenbereich  der  gleiche;  vielmehr  können  in  verschiedenen  Zonen  des  Zell- 
leibes Unterschiede  besonders  in  der  Dichte  des  Cytoplasma  Vorkommen,  ohne  daß  damit 
etwa  gesagt  sein  soll,  daß  es  innerhalb  einer  Zelle  mehrere  Arten  von  Plasma  gäbe.  Immer- 
hin sieht  bei  vielen  Zellen  die  Außenzone  des  Plasma  anders  aus  als  die  Innenzone,  so  daß 
vielfach  ein  Exoplasma  von  einem  Endoplasma  unterschieden  werden  kann;  das  letztere  ist 
oft  reicher  an  Einlagerungen  verschiedener  Art  (auch  der  oben  erwähnte  innere  Netzapparal 


*)  Oh  der  Netzapparat  bei  Pflanzenzellen  vorkommt,  ist  zweifelhaft. 
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liegt  stets  im  Endoplasma),  während  das  Exoplasma  selten  solche  Beimengungen  enthält, 
dagegen  reich  an  Lipoiden  ist.  Meist  gehen  die  beiden  Plasmazonen  ganz  unmerklich  inein- 
ander über;  ist  der  Unterschied  zwischen  beiden  sehr  groß  und  nimmt  er  besonders  gegen 
die  eigentliche  Zelloberfläche  hin  noch  mehr  zu,  so  entsteht  eine  sog.  Crusta,  die  nicht. mit 
echten  Membranbildungen  (s.  u.  S.  15  u.  Fig.  1 1)  verwechselt  werden  darf,  auch  an  der  tierischen 
Zelle  viel  häufiger  ist  als  die  letztere.  Derartige  lipoidreiche  Exoplasmazonen  können  untei 
gewissen  physikalischen  Bedingungen  Membranen  vortäuschen  (rote  Blutzellen) ; sie  haben 
aber  mit  echten  Membranen  nichts  zu  tun.  Ähnliche  Partien  des  Cytoplasma,  die  abweichend 
von  der  dessen  übrigen  Masse  erscheinen,  sind  die  Bildungen,  welche  man  mit  den  Namen 
Archiplasma  (Archoplasma)  bezeichnet  hat;  sie  sind  als  Plasmahöfe,  die  bei  manchen 
Tab.  1,  Fig.  1 Fixierungen  deutlich  vom  übrigen  Plasmaberciche  abgrenzbar  sind,  um  die  Centrosomcn 
herum  erkennbar,  so  daß  vielfach  angenommen  wird,  daß  diese  (als  kinetische  Organe 
der  Zelle  — s.  u.)  das  Archiplasma  um  sich  konzentrieren,  sozusagen  als  einen  Bestand- 
teil des  Cytoplasma,  der  bei  den  Bewegungsorscheinungen  der  Zelle  eine  Rolle  spielt  (Kino- 
plasma). Es  ist  aber  wahrscheinlich,  daß  die  Verschiedenheiten  zwischen  Archiplasma  einer- 
seits und  der  Hauptmasse  des  Cytoplasma  andererseits  nur  gradueller  Natur  sind,  ohne  daß 
^ grundlegende  Bauverschiedenheiten  vorliegen.  U.  a.  fehlen  dem  Archiplasma  die  im  Be- 
reiche des  übrigen  Zelleibes  vorkommenden  Einlagerungen  in  das  Cytoplasma  (Granula, 
Vakuolen  usw.);  es  verhält  sich  also  in  gewissem  Sinne  ähnlich  wie  das  Exoplasma  (s.  o.). 

Von  den  hauptsächlichsten  Bildungen,  die  im  Bereiche  des  Cytoplasma  getroffen  wer- 
den, sind  es  zwei  Arten,  die  einer  besonderen  Besprechung  bedürfen,  die  granulären  einer- 
seits, die  fibrillären  andererseits.  Was  die  Granula  des  Cytoplasma  anlangt,  so  wurde 
schon  oben  derartiger  Bildungen  gedacht,  wie  der  Mitochondrien  und  der  Chromidien; 
aber  außer  ihnen  treten  im  Cytoplasma  noch  weitere  Bildungen  auf,  die  man  unter  der 
Bezeichnung  der  Körnchen  oder  Granula  zusammenfaßt,  obwohl  unter  diesem  Sammel- 
namen sehr  verschiedenartige  Bildungen  bezeichnet  werden. 

Über  die  sog.  Altmann  sehen  Granula  wurde  oben  schon  kurz  gesprochen  und  er- 
wähnt, daß  diese  Bildungen  und  besonders  die  auf  ihrer  Existenz  aufgebaute  Theorie  nur 
mehr  historisches  Interesse  hat.  Zu  den  granulären  Bildungen  des  Cytoplasma  gehört  ferner 
das  P i g m e nF,  über  das  unten  in  einem  besonderen  Kapitel  gehandelt  werden  soll.  Aber 
noch  eine  weitere  Reihe  von  Cytoplasmabildungen  werden  mit  dem  Namen  der  Granula  be- 
zeichnet, ohne  daß  man  imstande  wäre  zu  definieren,  was  unter  einem  Granulum  zu  ver- 
stehen sei,  da  zweifellos  Dinge  sehr  mannigfacher  Abkunft  mit  diesem  Namen  bezeichnet 
werden.  Ebensowenig  ist  es  sicher,  daß  alle  Granulabildungen  in  der  Zelle,  wie  sie  z.  Z. 
eben  erst  unter  Einwirkung  bestimmter  Fixierungen  und  Färbungen  zur  Darstellung  gelan- 
gen, wirklich  in  der  Zelle  präexistierend  vorhanden  sind.  Dazu  kommt  noch,  daß  diese  gra- 
nulären Bildungen  von  außerordentlich  verschiedener  Größe  sein  können. 

Zu  diesen  Bildungen  gehören  z.  B.  die  vital  färbbaren  Körnchen,  die  man  durch  be- 
stimmte Farbstoffe  in  den  lebenden  oder  überlebenden  Zellen  darstellen  kann  (sog.  V ital- 
granul  a).  In  welchem  Verhältnis  diese  Bildungen  zu  Plastosomcn  stehen,  ob  sie  in  gewissem 
Sinne  mit  ihnen  identisch  sind  oder  ob  sie  nur  als  plasmatische  Einschlußgebilde  parapla- 
stischer Art  (s.  o.  S.  6 Anmerkung  1)  aufzufassen  sind,  ist  noch  völlig  unentschieden.  Den 
Plastosomen  näher  verwandt  als  die  Vitalgranula  (und  vielleicht  aber  auch  mit  diesen  in 
naher  Beziehung  stehend)  sind  die  sog.  Arnold  sehen  Granula,  denen  wichtige  Rollen  beim 
Stoffwechsel  der  Zelle  zugeschrieben  werden. 

Ähnliche  Bildungen  scheinen  die  granulären  Einschlüsse  im  Plasma  der  farblosen 
• Blutzellen  zu  sein,  die  in  verschiedener  Weise  Affinität  zu  Farbstoffen  besitzen  und  nachu 
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dieser  Eigentümlichkeit  in  einzelne  Gruppen  eingeteilt  werden.  Manche  dieser  Granula- 
tionen sind  wasserlöslich.  Ferner  werden  auch  Einschlüsse  lipoider  Natur  als  Granula  klei-  Tab.  1 l.Fig.l,  15. 
nerer  oder  größerer  Form  im  Cytoplasma  getroffen,  teils  in  Verbindung  mit  einem  Färb-  16,20 

Stoff  (Pigment),  teils  ohne  einen  solchen  (s.  u.).  Diesen  nahe  stehen  die  Dotterkörner  der 
weiblichen  Geschlechtszellen,  die  — wenn  in  großer  Zahl  vorhanden  — der  Zelle  eine  enorme 
Größe  verleihen  können  (s.  o.  S.  2). 

Eine  wesentliche  Rolle  spielen  unter  den  granulären  Bildungen  des  Cytoplasma  die 
S e lc  r e t g r a ii  u 1 a , d.  h.  die  granulären  Vorstufen  der  Sekrete  (auch  der  ganz  flüssigen 
Sekrelstoffe).  Ihre  Existenz  steht  in  innigem  Zusammenhänge  mit  einem  der  wichtigsten 
Lebensvorgänge  der  Zellen,  eben  mit  dem  der  Ausscheidung  oder  Sekretion,  wie  er  beson- 
dei’S  in  den  Drüsenzellen,  aber  auch  anderen  Epilhelzellen  zu  beobachten  ist.  Solche  Granula 
entstehen  wahrscheinlich  aus  Plastosomen  des  Cytoplasma,  indem  sie  sich  zusammenballen 
und  wahrscheinlich  entsprechende  chemische  Veränderungen  eingehen;  schließlich  kommt 
es  zur  völligen  Konfluenz  und  das  Resultat  ist  das  — bald  kuglige,  bald  auch  unregel- 
mäßig geformte  — Sekretgranulum,  d.  h.  die  körnige  Vorstufe  des  (flüssigen)  Sekretes.  Da  Tab.  3,  Fig.  10-12 
sich  diese  Sekretgranula  (auch  Zymogenkörnchen  genannt)  wesentlich  anders  färben  als  die 
Plastosomen,  aus  denen  sie  wahrscheinlich  entstanden  sind,  ist  anzunehmen,  daß  eine  erheb- 
liche Änderung  der  chemischen  Beschaffenheit  der  in  Frage  kommenden  Teile  stattgefunden 
hat,  die  sich  auch  noch  während  der  Dauer  der  Sekretreifung  fortsetzen  dürfte,  da  die 
Sekretgranula  sehr  bald  abblassen  und  die  starke  Affinität  zu  Farbstoffen,  die  sie  anfangs 
besitzen,  schließlich  ganz  verlieren,  wenn  sie  sich  völlig  verflüssigen.  Granuläre  Bildungen 
wie  die  Sekretgranula  müssen  als  paraplastische  Zellbestandteile  betrachtet  werden;  sie  lie- 
gen im  ausgebildeten  Zustande  gleichsam  wie  Fremdkörper  im  Cytoplasma,  aus  dem  sie  ent-  Tab.  76,  Fig.  4 
standen  sind.  Nicht  selten  ist  das  Sekret  ein  lipoides,  wie  bei  den  sog.  Talgdrüsen  der  Haut, 
dadurch  wird  die  Abgrenzung  solcher  Granula  vom  übrigen  Cytoplasma  außerordentlich 
leicht.  Werden  fettlösende  Mittel  auf  solche  Zellen,  die  mit  lipoiden  Sekretkörnchen  erfüllt  Tab.  92, Fig.  7, 8 
sind,  angewandt,  so  entsteht  ein  Pseudowabenbau  des  Cytoplasma;  an  Stelle  der  Lipoid- 
granula treten  Pseudovakuolen. 

Neben  granulären  Strukturen  kommen  im  Cytoplasma  sehr  vieler  Zellen  fibrilläre 
Bildungen  vor,  ohne  daß  man  beide  genau  abgrenzen  könnte,  wie  ja  das  Verhalten  dei 
Plastosomen  zeigt,  die*  bald  körnige,  bald  länglich-fadenartige  Gestalt  besitzen. 

Immerhin  gibt  es  in  vielen  Zellen  cytoplasmatische  Bildungen  von  ganz  ausgesprochen 
fasrigem  oder  fibrillärem  Charakter;  dazu  gehören  insbesondere  die  Myofibrillen  der  Mus- 
kelzellcn,  die  Neurofibrillen  der  Nervenzellen,  die  Tonofibrillen  der  Epithelzellen,  wahr- 
scheinlich auch  die  Gliaf ibrillen  der  Neurogliazellen  u.  a.  m.  Im  voll  ausgebildeten  Zu- 
stande dürften  sie  ebenso  wie  manche  granulären  Bildungen  als  ausgesprochen  parapla- 
stischc  Zellbestandteile  angesehen  werden.  Sind  sie  auch  in  letzter  Linie  durch  Differen- 
zierung des  Cytoplasma  entstanden,  so  unterscheiden  sie  sich  von  diesem  doch  in  fer- 
tigem Zustande  deutlich,  oft  sogar  ganz  erheblich.  Es  ist  Aufgabe  der  Darstellung  der 
einzelnen  Gewebsarten,  die  nähere  Beschreibung  der  (echten)  fibrillären  Strukturen  vorzu- 
nehmen. 


Der  Kern,  nucleus. 

Der  zweite  Hauptbestandteil  der  Zelle  — in  vieler  Hinsicht  fast  noch  wichtiger  als  das 
Cytoplasma  — ist  der  Kern,  nucleus.  Es  handelt  sich  im  Ruhezustände  der  Zelle  um  eine 
scharf  umschriebene  Bildung,  die  eine  mehr  oder  weniger  zentrale  Lage  in  der  Zelle  ein- 
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Tab.  1,  Fig.  1 nimmt.  In  vieler  Hinsicht  unterscheidet  sich  der  Kern  vom  umgebenden  Cytoplasma  er- 
heblich; an  der  fixierten  und  gefärbten  Zelle  tritt  er  besonders  deutlich  und  augenfällig 
Tab. 2,  Fig.  1 in  dis  Erscheinung;  viel  deutlicher  als  das  Cytoplasma  selbst.  In  der  lebenden  oder  über- 
lebenden Zelle  dagegen  ist  er  in  der  Regel  weit  weniger  auffällig,  oft  sogar  nur  undeutlich 
sichtbar,  da  er  zwar  das  Licht  stärker  bricht  als  das  Cytoplasma,  aber  der  Berechnungsunter- 
schied nicht  groß  ist.  Trotzdem  sind  Kern  und  Cytoplasma  sozusagen  Gegensätze;  es  sind 
eben  die  beiden  am  stärksten  verschiedenen  Hauptbestandteile  der  Zelle.  Der  Gegensatz  zwi- 
schen Zelleib  und  Kern  geht  durch  das  ganze  Pflanzen-  und  Tierreich. 

Bei  den  meisten  Zellen  ist  der  Kern  kleiner  als  das  Cytoplasma,  auch  unterliegt  weder 
Tab.  14,  Fig.  3. 4 die  Form  noch  die  Größe  des  Kerns  den  großen  Schwankungen,  die  in  dieser  Hinsicht 
das  Cytoplasma  zeigt.  Vielmehr  neigt  der  Kern  zur  Annahme  der  Kugelform,  die  er  meist 
Tab.  15,  Fig.  1..7  nur  unter  zwingenden  Gründen  aufgibt  (z.  B.  bei  starker  Abplattung  oder  sehr  starker  Län- 
genstreckung der  Zelle).  Immerhin  gibt  es  Fälle,  in  denen  — anscheinend  ohne  jede  beson- 
dere Ursache  — die  Kernform  unregelmäßig  wird,  so  daß  sogar  kuglige  Zellen  gelappte  und 
polymorphe  Kerne  besitzen  können.  Dagegen  ist  selbst  in  Zellen  von  ganz  bizarrer  Gestalt 
die  des  Kernes  meist  genau  kuglig.  Stets  ist  im  ruhenden  Zustand  der  Zelle  die  Grenze  von 
Kern  und  Cytoplasma  eine  ganz  scharfe,  der  Kern  hat  also  haarscharfe  Konturen  — und 
vor  allem  im  Gegensatz  zum  Cytoplasma  eine  Membran1).  Ferner  ist  es  im  Gegensatz  zu 
der  ja  immerhin  noch  strittigen  Frage  (s.  o.  S.  3),  ob  es  eine  präexistierende  Cytoplasma- 
struktur gibt,  über  allen  Zweifel  erhaben,  daß  der  Kern  — und  auch  schon  der  lebende 
Kern  — eine  Struktur  besitzt. 

Fast  stets  kommt  der  Kern  in  der  Zelle  in  Einzahl  vor.  Gelegentlich  — aber  doch  ver- 
hältnismäßig selten  — finden  sich  zwei,  nur  ganz  ausnahmsweise  mehr  als  zwei  Kerne. 

Während  man  über  den  Aggregatzustand  des  Cytoplasma  im  Zweifel  sein  kann  (s.  o. 
S.  3,  4),  dieses  aber  wahrscheinlich  kolloidaler  Natur  ist,  besteht  kein  Zweifel,  daß  wir  im 
Kerne  neben  Bestandteilen  einer  festeren  Konsistenz  reine  Flüssigkeit  zu  unterscheiden  haben ; 
durch  diese  wird  die  Kemmembran  gespannt  und  bekommt  ihren  „Turgor“.  Auch  die  im 
wesentlichen  ja  kuglige  Gestalt  des  Kernes  verdankt  er  in  erster  Linie  seinem  Kernsafte. 
Was  das  Aussehen  des  Kerns  anlangt,  so  wurde  schon  erwähnt,  daß  in  der  lebenden  Zelle 
der  Kern  keineswegs  immer  deutlich  ist  — und  das  gleiche  gilt  von  dem  wichtigsten  Teile 
des  Kerns,  dem  Kerngerüst.  Setzt  man  der  lebenden  oder  überlebenden  Zelle  jedoch  Essig- 
säure zu,  so  erscheint  der  Kern  selbst  sowohl  wie  sein  Gerüst  deutlich,  da  die  Essigsäure  das 
Cytoplasma  aufhellt  und  die  chromatischen  Kernbestandteile,  die  das  Kerngerüst  bilden, 
nicht  angreift.  Andererseits  färben  sich  diese  — daher  ihr  Name  — mit  (basischen)  Farb- 
stoffen leicht,  so  daß  die  Kerne,  obwohl  sie  auch  achromatische  Bestandteile  enthalten,  die 
bei  dieser  Methode  keineswegs  mitgefärbt  werden,  stark  gefärbt  gegenüber  dem  Cytoplasma 
erscheinen ; denn  dieses  färbt  sich  vermöge  seiner  alkalischen  Reaktion  natürlich  nicht  mit 
basischen,  sondern  in  der  Regel  gerade  mit  sauren  Farbstoffen  (gleichzeitige  Anwendung 
eines  basischen  und  eines  sauren  Farbstoffes  verschiedener  Farbe  bringt  daher  Kern  und 
Plasma  in  Kontrastfärbung  zur  Darstellung). 

Betrachtet  man  einen  mit  Essigsäure  an  der  überlebenden  Zelle  dargestellten  oder  einen 
gefärbten  Kern  im  fixierten  Präparat,  so  kann  das  Bild  des  Kerngerüstes,  das  den  ganzen 
Habitus  des  Kerns  beherrscht,  ein  sehr  wechselndes  sein ; denn  der  Kern  spielt  im  Leben 
der  Zelle  eine  so  überragende  Rolle,  daß  sein  Aussehen,  besonders  das  seines  wichtigsten 

!)  An  manchen  Kernen,  wie  solchen,  die  amöboide  Bewegungen  zeigen,  die  Fortsätze  ausstrecken,  soll  die 
Kernmembran  auch  fehlen  können;  gegen  diese  Annahme  sprechen  jedoch  triftige  Gründe;  vielleicht  ist  die 
Membran  in  diesen  Fällen  nur  sehr  dünn  und  der  Turgor  des  Kernes  herabgesetzt. 
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Bestandteiles,  des  Kerngerüstes,  sieh  dem  jeweiligen  Zustande  der  Zelle  anpaßt.  Da  insbe- 
sondere der  Kern  bei  der  Teilung  der  Zelle  die  wichtigste  Rolle  spielt,  sich  an  ihm  ganz 
grundlegende  Veränderungen  seines  Aufbaues  vollziehen,  so  wird  der  Kern  einer  Zelle, 
die  sich  im  dauernden  Ruhestand  befindet,  und  besonders  das  Kerngerüst,  ganz  anders  aus- 
sehen,  als  wenn  der  Kern  einer  Zelle  vorliegt,  die  eben  aus  der  Teilung  einer  Mutterzelle 
entstanden  ist,  oder  einer  solchen,  die  im  Begriffe  ist,  sich  zu  teilen;  ja  es  besteht  ein 
wesentlicher  Unterschied  des  Aussehens  der  Kerne  eines  Gewebes,  in  dem  häufiger  Zell- 
teilungen stattfinden,  und  einem  solchen,  dessen  Zellen  sich  nie  teilen.  Und  was  für  die 
Teilung  gilt,  hat  auch  für  andere  Funktionen  der  Zelle,  bei  der  der  Kern  eine  Rolle  spielt, 

Geltung,  z.  B.  für  die  Sekretion.  Das  Gesagte  gilt  nicht  bloß  für  den  Hauptbestandteil  des 
Kerns,  das  chromatische  Kerngerüst,  sondern  auch  für  einen  weiteren  Kernbestandteil,  den 
Kernkörper  (nucleolus). 

Jeder  Zellkern  besteht  aus  zwei  verschiedenen  Substanzen,  die  man  nach  ihrem  Verhal- 
ten zu  (basischen)  Farbstoffen  als  die  chromatischen  und  die  achromatischen  Kernbestand- 
teile bezeichnet.  Von  diesen  sind  die  chromatischen  diejenigen,  welche  biologisch  die  Haupt- 
rolle im  Kern  spielen,  während  den  achromatischen  Kernsubstanzen  mehr  die  Rolle  einer 
Stützsubstanz  zukommt.  Die  ersteren  sind  es  auch  allein,  die  als  dauernde  Kernbestandteile 
bezeichnet  werden  müssen,  da  nur  sie  das  zwischen  zwei  Teilungen  gelegene  Stadium  der 
Zellteilung  überdauern,  während  die  achromatischen  Bestandteile  sich  während  dieses  In- 
terregnums völlig  auflösen  und  jedesmal  neu  bilden. 

Das  achromatische  Gerüst  des  Kernes,  in  dem  die  chromatischen  Bestandteile  einerseits,  Fig.  1 
der  Kernsaft  andererseits  verteilt  ist,  wird  mit  dem  Namen  Linin  (auch  Plastin  genannt)  Tab.  1 Fig.  1 
bezeichnet;  es  bildet  wahrscheinlich  auch  die  Kernmembran1).  Es  ist  an  der  lebenden  Zelle  Tab.  2.  Fig.  1 
gar  nicht  sichtbar,  recht  schwer  auch  an  der  fixierten  und  gefärbten  Zelle  erkennbar,  weil 
das  Liningerüst  in  der  Regel  von  dem  ihm  aufgelagerten  Chromatin  ganz  zugedeckt  er- 
scheint; man  erkennt  daher  das  Liningerüst  am  besten,  wenn  die  Zelle  (und  der  Kern) 
sich  zur  Teilung  vorbereitet  und  sich  das  Chromatin  zu  den  sog.  Chromosomen  konzentriert 
(s.  u.).  Es  erscheint  dann  aus  gleichmäßig  feinen,  ein  echtes  netzartiges  Gerüst  bildenden 
Fäden,  die  ununterbrochen  in  die  (gleichfalls  achromatische)  Kernmembran  übergehen.  Es 
verhält  sich  vollkommen  neutral  Farbstoffen  gegenüber,  besitzt  aber  eine  ziemlich  starke 
Resistenz  gegenüber  Säuren  wie  Alkalien. 

Im  ruhenden  Zustande  des  Kerns  verteilt  sich  nun  auf  diesem  Kerngerüste  in  sehr 
wechselnder  Form  das  Chromatin,  der  wichtigste  Bestandteil  des  Kerns.  Bald  ist  seine  Aus- 
breitung eine  grobe  in  Gestalt  dicker  Balken,  Brocken  oder  Klumpen,  bald  erfolgt  die  Ver- 
teilung in  außerordentlich  feiner  Form,  sozusagen  staubförmig.  Bevorzugt  werden  für  die 
Auflagerung  des  Chromatins  auf  das  Liningerüst  besonders  dessen  Knotenpunkte,  auch 
die  Kernmembran  selbst.  Diese  kann  hier  so  intensiv  sein,  daß  außer  der  achromatischen 
Kernmembran  gleichsam  eine  chromatische  Membran  erscheint.  Nicht  bloß  an  den  Kernen 
verschiedener  Zellen,  sondern  auclr  verschiedenen  Funktionszuständen  derselben  Zelle  kann 
das  Bild  des  Kerngerüstes,  wie  es  durch  die  Auflagerung  des  Chromatins  auf  das  Linin- 
gerüst zustande  kommt,  außerordentlich  wechseln.  Dicke  Klumpen  von  Chromatinmasse,  die 
sich  an  Knotenpunkten  des  Lininnetzes  anhäufen  können,  geben  Veranlassung  zur  Bezeich- 
nung Pseudonukleolen,  weil  derartige  Chromatinmassen  die  Größe  der  echten,  unten 
zu  besprechenden  Nukleolen  erreichen. 

Das  Chromatin  ist  im  Ruhekern  also  mehr  oder  weniger  fein  verteilt,  und  man  kann  be- 


1)  Nach  anderer  Ansicht  wäre  die  achromatische  Substanz  der  Kernmembran  vom  Liningerüst  verschie- 
den; sie  wird  dann  als  Amphipyrenin  bezeichnet. 
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haupten,  daß  je  länger  der  Ruhezustand  des  Kerns  dauert,  desto  feiner  dann  die  Chroma- 
tin Verteilung  zu  sein  pflegt.  In  solchen  Fällen,  in  denen  in  der  Regel  gleichzeitig  die  Ausbil- 
dung von  Nukleolen  sehr  deutlich  ist,  ist  das  Chromatingerüst  wenig  auffällig,  ja  man 
Tab.  l,Fig.2  hat  sozusagen  Mühe,  es  — selbst  im  gefärbten  Zustande  des  Kerns  — zu  entdecken.  Da- 
gegen ist  das  Chromatingeriist  um  so  auffälliger,  je  unruhiger  sozusagen  der  Kern  ist, 
insbesondere  je  näher  er  zeitlich  einer  Teilungsphase  steht,  so  daß  das  Gerüst  sowohl  an  jun- 
gen Tochterkernen,  wie  an  Zellen,  die  dicht  vor  der  Teilung  stehen,  besonders  deutlich  ist; 
in  diesen  Fällen  fehlen  in  der  Regel  die  Nukleolen  (s.  u.).  Diese  verschiedene  Art  der  Chro- 
matinverteilung ist  es,  die  — zusammen  mit  den  Nukleolen  — das  Gesamtbild  (sozusagen 
den  Habitus)  des  Kerns  beherrscht  (s.  o.)1). 

Das  Chromatin  des  Kerns  führt  seinen  Namen  von  der  Tatsache,  daß  es  sich  leicht  und 
intensiv  färben  läßt,  und  zwar  mit  basischen  Farbstoffen,  da  die  Eiweißsubstanzen,  die  das 
Chromatin  bilden  (Nukleoproteiij4  genannt)  freie  Nukleinsäure  (in  wechselnder  Menge)  ent- 
halten. Allerdings  ist  nicht  alles  Chromatin  eines  Kernes  Basichromatin;  daneben  kommt 
eine  Chromatinart  in  wechselnder  Menge  vor,  die  gerade  die  entgegengesetzte  Reaktion  zeigt 
und  deswegen  als  Oxychromatin  bezeichnet  wird.  Das  Mengenverhältnis  beider  Chromatin- 
arten wechselt  auch  mit  dem  Funklionszustand  der  Zelle,  so  daß  z.  R.  während  der  Zell- 
und  Kernteilung  das  Oxychromatin  völlig  fehlt;  andererseits  zeigt  sich  wiederum  — ent- 
sprechend dem  oben  beschriebenen  unterschiedlichen  Verhalten  der  Chromatinverteilung  - — , 
daß  in  extremen  Ruhekernen  das  Oxychromatin  auf  Kosten  des  Rasichromatins  zugenom- 
men hat.  Der  ganze  Habitus  eines  Kernes  hängt  außer  von  der  Verteilungsart  des  Chroma- 
tins  überhaupt  (und  des  noch  zu  erörternden  Verhaltens  der  Nukleolen)  von  dem  Mi- 
schungsverhältnis von  ßasi-  und  Oxychromatin  ab. 

Untersucht  man  die  Chromatinbalken,  -brocken  oder  -stränge  des  Ruhekerns  genauer,  so  findet  man,  daß 
sie  keine  einheitliche  Masse  darstellen,  sondern  aus  feinsten  Chromatinkörnchen  bestehen,  den  sog.  Chromiolen, 
unter  denen  auch  wiederum  basophile  und  oxyphile_ unterschieden  werden  können.  In  den  gröberen  Chromatin- 
balken überwiegen  dann  die  ersteren,  in  den  feineren  die  letzteren. 

Ein  weiterer  zwar  sehr  häufiger,  aber  nicht  absolut  konstanter  Bestandteil  des  Kerns 
ist  das  Kernkörperchen,  Nucleolus  genannt.  Mitunter  tritt  es  derartig  auffällig  in  die 
Tab.  1,  Fig.  1,2  Erscheinung,  daß  es  der  am  besten  ei’kcnnbare  Teil  des  ganzen  Kerns  ist;  besonders  ist  er 
Tab.  16, Fig.2-4  an  der  lebenden  Zelle  oft  als  einziger  Kernbestandteil  sichtbar,  da  er  starkes  Lichtbreclnmgs- 
Fig. 7 vermögen  besitzt.  Da  er  noch  dazu  in  bester  Ausbildung  gerade  an  extremen  Ruhekernen 
vorkommt,  in  denen  das  Chromatingerüst  sehr  zart  und  schwer  erkennbar  ist,  so  sieht 
man  vielfach  an  solchen  Kernen  selbst  im  gefärbten  Präparat  außer  der  Kernmembrau  nur 
den  Kernkörper;  der  ganze  übrige  Kern  scheint  von  Kernsaft  erfüllt,  da  das  — auch  vor- 
zugsweise Oxy  — (s.  o.)  — Chromatin  nur  schwer  erkennbar  ist.  Ein  typisches  Beispiel 
sind  die  Kerne  der  meisten  Nervenzellen;  überaus  deutlich  zeigt  dieses  Bild  auch  der  Kern 
(das  sog.  Keimbläschen  Ix.  E.  v.  Baers),  der  aus  dem  Graaffschen  Follikel  des  Säugetier- 
Tab.  71, Fig.  1-3  eierstocks  entnommenen  Oocyte  (Eizelle)  der  Ivern  sieht  hier  — frisch  untersucht  — tat- 
sächlich wie  ein  mit  Flüssigkeit  erfülltes  Bläschen  aus,  in  dem  der  stark  lichtbrechende 
große  Kernkörper  (der  sog.  Keimfleck)  allein  sichtbar  ist. 

Meist  findet  man  nur  ein  Kernkörperchen  im  Zellkern ; doch  kommen  auch  mehrere 
vor,  gelegentlich  selbst  viele  (nie  beim  Menschen).  In  der  Mehrzahl  der  Fälle  ist  seine  Ge- 
stalt eine  annähernd  kuglige.  Bei  Vorkommen  in  Einzahl  liegt  der  Nukleolus  fast  stets  genau 
zentral  im  Kern.  Er  besteht  durchaus  nicht  immer  aus  einer  kompakten  Masse,  sondern  er 
kann  vakuolisiert  sein.  Ihrer  Zusammensetzung  nach  bestehen  die  Nukleolen  — wenigstens 

!)  Über  die  Pyknose  des  Kerns  siehe  unten  S.  33. 
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bei  den  meisten  Gewebszellen  (nicht  dagegen  bei  vielen  weiblichen  Geschlechtszellen)  — aus 
Oxychromatin ; echte  Nukleolen  (nicht  Pseudonukleolen  — s.  o.)  erscheinen  daher  bei 
gleichzeitiger  Anwendung  eines  basischen  und  eines  sauren  Farbstoffes  mit  dem  letzteren 
intensiv  gefärbt  gegenüber  dem  (Basi-)  Chromatin,  das  den  basischen  Farbstoff  annimmt. 

Das  Vorhandensein  von  Nukleolen  deutet,  wie  oben  schon  angegeben,  im  allgemeinen 
auf  einen  Ruhezustand  des  Kernes  hin;  daher  sehen  wir  auch  regelmäßig  den  Kernkör- Tab.  3,  Fig.  8 
per  verschwinden,  wenn  eine  Zelle  (Kern)  in  Teilung  tritt;  und  entsprechend  bilden  sich  Tab.  15, Fig. 
neue  Nukleolen  erst  einige  Zeit  nach  vollendeter  Teilung  in  den  Tochterkernen  aus.  Es  Tab.  16,  Fig. 
hat  den  Anschein,  als  ob  die  Nukleolarsubstanz  sich  bei  diesem  Vorgänge  auf  löst  (nach 
anderer  Ansicht  soll  auch  der  Nukleolus  als  solcher  aus  dem  Kerne  vor  der  Teilung 
ausgestoßen  werden).  Vielfach  beobachtet  man  — namentlich  bei  manchen  Zellen  — ■ eine 
ausgedehnte  Vakuolisierung  der  Nukleolen,  die  ihrer  gänzlichen  Auflösung  vorausgeht. 

Es  hat  den  Anschein,  als  hätte  der  Nukleolus  innige  Beziehungen  zum  Chromatin,  na- 
mentlich dessen  Wachstum.  Zweifellos  wächst  der  Kern  der  jungen  Tochterzelle,  der  un- 
mittelbar nach  der  Teilung  noch  sehr  klein  ist,  während  der  Ruhepause  nicht  unerheb- 
lich. zum  mindesten  bis  zur  Normalkernsfröße  des  Gewebes.  Es  ist  daher  sehr  wohl  denkbar, 
daß  der  wachsende  Kern  zu  diesem  Zweck  das  Oxychromatin  des  Kernkörperchens,  das 
sich  im  Cytoplasma  gelöst  hatte,  an  sich  zieht  und  sich  auf  dessen  Kosten  zunächst  ver- 
größert, wie  ja  in  der  Tat  in  der  Kernruhe  die  Masse  des  Oxychromatins  zunimmt. 

Ob  die  Nukleolen  frei  im  Kernraum  liegen  oder  in  fester  Verbindung  mit  dem  chro- 
matischen Kerngerüst,  ist  noch  nicht  sichergestellt;  für  die  letztere  Anschauung  würde 
sprechen,  daß  man  nicht  selten  um  den  (oxychromatischen)  Nukleolus  herumgelagert 
gleichsam  eine  Schale  (basi)chromatischer  Substanz  findet. 

Man  bezeichnet  die  oxychromatische  Masse,  aus  der  die  Nukleolen  bestehen,  auch  als 
Paranuklein  oder  Pyrenin ; diese  Substanz  zeigt  gegen  Reagentien,  besonders  Alkalien  eine 
verhältnismäßig  starke  Widerstandskraft. 

Die  wichtige  Rolle,  die  der  Kern  im  Leben  der  Zelle  spielt,  geht  nicht  nur  aus  den 
unten  zu  besprechenden  Erscheinungen  der  Zellteilung  hervor,  sondern  es  lassen  sich 
z.  B.  auch  an  Drüsenzellen  während  deren  eigentlicher  Tätigkeit,  der  Sekretion  deutliche 
^ eränderungen  in  der  Kernstruktur  nachweisen,  die  den  verschiedenen  Sekretionsphasen 
entsprechen.  Ferner  findet  auch  während  verschiedener  anderer  Lebenserscheinungen  der  Zelle 
ein  Austausch  von  Bestandteilen  des  Kernes  und  des  Cytoplasma  statt,  und  zwar  ist  dieser 
Austausch  zweifellos  ein  gegenseitiger.  Der  exakte  Nachweis  für  diese  Ei’scheinung  ist 
jedoch  oft  recht  schwer  zu  erbringen,  so  daß  die  Bilder,  die  man  unter  dem  Mikroskope 
sieht,  sehr  verschiedene  Deutung  erfahren.  Immerhin  steht  es  außer  allem  Zweifel,  daß 
der  Kern  Bestandteile  in  das  Cytoplasma  sendet,  die  ja  oben  schon  unter  dem  Namen  der 
Chromidien  (s.  S.  6)  bezeichnet  wurden.  Die  Ansichten  darüber  aber,  wieviel  Bildungen 
des  Cytoplasma  und  welche  vom  Kerne  stammen,  und  wieweit  sie  im  Kerne  bereits  spe- 
zifisch ausgebildet  werden,  gehen  sehr  auseinander;  in  diesem  Punkte  wird  sicherlich  nach 
beiden  Seiten  hin  stark  übertrieben. 

Daß  der  Kern  Substanzen  aus  dem  Cytoplasma  aufnimmt,  steht  außer  allem  Zweifel; 
am  besten  geht  das  aus  der  Tatsache  hervor,  daß  ^ährend  der  mitotischen  Kernteilung 
alle  achromatischen  Bestandteile  des  Kernes  eiftsebKcßfich  der  Nukleolen  „verschwinden“, 
sich  also  wohl  im  Plasma  auflösen  und  aus  diesem  wieder  neu  gebildet  werden. 

Daß  Kerne  nur  aus  Kernen  hervorgehen,  ist  eine  längst  feststehende  Tatsache,  die 
sich  in  allen  Einzelheiten  besonders  bei  der  Zell-  und  Kernteilung  feststellen  läßt.  Dem 
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alten  V i r c h o w sehen  Satze:  omnis  cellula  e cellula  kann  also  die  Formulierung:  omnis 
nucleus  enucleo  ergänzend  gegenübergestellt  werden. 


Das  Centrosoma1). 

Der  dritte,  wenn  auch  bei  weitem  der  kleinste  der  drei  Hauptbestandteile  der  Zelle, 
Tab.  1,  Fig.  1 ist  das  Centrosoma,  wie  man  wohl  am  besten  dieses  Zellorgan  bezeichnet.  Trotz  seiner 
Tab.  2,  Fig.l  meist  sehr  geringen  Größe  spielt  es  eine  wesentliche  Rolle  in  der  Zelle,  besonders  bei  der 
Tab. 4. Fig. 5 Zellteilung;  es  darf  seiner  hauptsächlichen  Bedeutung  in  der  Zelle  entsprechend  auch  als 
das  kinetische  Organ  der  Zelle  betrachtet  werden.  Da  es  auch  in  anderer  Hinsicht 
sozusagen  den  Mittelpunkt  der  Zelle  darstellt,  so  wird  es  auch  vielfach  mit  dem  Namen 
des  Cytozentrums  bezeichnet. 

In  der  ruhenden  Zelle  ist  das  Centrosoma  oft  nur  schwer  nachweisbar;  auch  erscheint 
es  dann  sehr  unscheinbar,  in  der  Regel  auch  sehr  klein.  Seinen  Platz  hat  es  fast  ausnahms- 
los innerhalb  des  Cytoplasma,  nur  sehr  selten  liegt  es  im  Kern.  Am  deutlichsten  tritt  es 
bei  der  Zellteilung  in  die  Erscheinung;  ganz  besonders  deutlich  sind  die  Centrosomen 
zu  erkennen,  wenn  Zellen  sich  in  kurzen  Zeitabständen  hintereinander  teilen  wie  bei  der 
sog.  Furchung  des  befruchteten  Eies;  dann  sind  sie  nicht  bloß  deutlich  erkennbar,  sondern 
auch  oft  von  wesentlich  stärkerer  Größe  als  in  der  ruhenden  Zelle. 

In  der  letzteren  ist  das  Centrosoma  meist  nur  mit  Hilfe  besonderer  Färbemethoden 
Tab.  1, Fig.l  darstellbar;  es  erscheint  dann  in  den  meisten  Gewebszellen  des  Menschen  in  Gestalt  eines 
Tab. 4, Fig  5 sog.  Diplosoma,  das  heißt  zwei  dicht  nebeneinandergelegenen  kleinen  Körnchen  von  etwa 
Kugelform.  Die  Größe  dieser  Kügelchen  ist  meist  geringer  als  1 p,.  Umgeben  ist  ein 
solches  Diplosoma  meist  von  einem  kleinen,  nur  gelegentlich  zirkumskripten  Hofe,  den 
man  gewöhnlich  mit  dem  Namen  der  Sphäre  bezeichnet.  Es  braucht  das  Centrosoma 
in  Gewebszellen  aber  nicht  in  Zweizahl  aufzutreten;  es  kommt  auch  hier  (wie  auch  sonst) 
in  Einzahl  vor  — und  unter  besonderen  Umständen  — kann  die  Zahl  auch  größer  sein 
als  zwei  (s.  u.). 

Wie  gesagt,  liegt  das  Centrosoma  fast  stets  im  Cytoplasma;  bald  — und  das  ist  sehr 
häufig  — trifft  man  es  in  der  Nähe  des  Kernes,  oft  sogar  in  dessen  nächster  Nähe:  in 
anderen  Fällen  aber  weit  von  diesem  entfernt,  so  in  sog.  Zylinderzellen,  wo  es  ganz  nahe 
der  freien  Oberfläche  als  Diplosoma  in  einem  kleinen  hellen  Hofe  gefunden  wird. 

Es  wurde  oben  schon  darauf  hingewiesen,  daß  dieser  das  Centrosoma  umgebende 
Tab.  1,  Fig.  1 Plasmahof  den  besonderen  Namen  Archiplasma  führt;  doch  fehlt  besonders  bei  zahlrei- 
chen Gewebszellen  des  Menschen  diese  besondere  Plasmadifferenzierung  in  der  Umgebung 
des  Centrosoma. 

Wie  Cytoplasma  und  Kern  ist  das  Centrosoma  ein  Dauerorgan  der  Zelle,  das  sich  bei 
der  Teilung  der  Zelle  ebenfalls  durch  Teilung  vermehrt,  so  daß  auch  für  das  Centrosoma 
die  gleiche  Regel  gilt  wie  für  die  Gesamtzelle  und  den  Kern : omne  centrosoma 
e centrosomate. 

Die  Größe  der  Centrosomen  ist  in  den  meisten  Gewebszellen  des  Menschen  eine  ge- 
ringe, so  daß  sie  meist  ein  p.  nicht  übersteigt,  selbst  hinter  diesem  Maße  zurückbleibt.  Die 
Gestalt  ist  in  der  Regel  die  einer  unregelmäßig  geformten  kleinen  Kugel:  jedoch  kommen 
auch  Centrosomen  vor,  die  kurz-stäbchenförmig  sind.  In  Zellen  mit  mehreren  Kernen  (Polv- 


U Auch  Zentralkörperchen  genannt. 
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karyocyten)  und  auch  in  solchen  mit  großen  und  gelappten  Kernen  (Megakaryocyten) 
kommen  die  Centrosomen  meist  in  stark  vermehrter  Zahl  vor1). 

Multipel  erscheint  der  Centrosomenapparat  auch  in  den  Flimmerzellen  in  Gestalt  der 
sog.  Basalkörperchen.  Man  betrachtet  diese  Bildungen,  in  denen  die  Flimmerhaare  gewisser  Tab.  3,  Fig.  3 
Epithelzellen  wurzeln  (s.  u.  bei  Epithelgewebe),  als  Abkömmlinge  des  Centrosoma,  von  dem  Tab. 4,  Fig. 7 
man  also  annehmen  muß,  daß  es  sich  bei  Umbildung  der  indifferenten  Zelle  zur  Flim- 
merzelle in  eine  große  Anzahl  von  einzelnen  Centrosombildungen,  eben  die  Basalkörper- 
chen geteilt  hat,  eine  Vorstellung,  die  zwar  noch  nicht  durch  unmittelbare  Beobachtun- 
gen bewiesen  ist,  daher  auch  von  mancher  Seite  bekämpft  wird,  die  aber  dadurch  sehr 
plausibel  wirkt,  daß  eben  auch  bei  diesen  überaus  beweglichen  Zellen  (über  die  Flimmer- 
bewegung s.  u.  bei  Epithelgewebe)  der  Centrosomenapparat  als  kinetisches  Organ  der 
Zelle  erscheint.  Auch  fehlt  bei  den  Flimmerzellen  das  Centrosoma  in  der  sonst  üblichen 
Form  eines  Diplosoma,  wie  es  in  nicht  flimmernden  Epithelzellen  erscheint2). 

Gelegentlich  sieht  man  auch  vom  Centrosoma  ruhender,  nicht  in  Teilung  begriffener 
Zellen  Protoplasmastrahlungen  ausgehen,  wie  das  die  Regel  bei  den  Centrosomen  zur  Zeit  J ab.  10,  Fig.  10 
der  Zellteilung  ist  (s.  u.).  Das  Centrosoma  bildet  dann  den  Mittelpunkt  einer  Strahlensonne. 

Bei  Manderzellen  (farblosen  Blutzellen)  namentlich  der  Amphibien  ist  diese  Erscheinung 
regelmäßig  zu  beobachten.  Die  eigentliche  große  Bedeutung  des  Centrosoma  kommt  je- 
doch erst  hei  der  Zellteilung  zum  Ausdruck  (siehe  diese).  Auch  an  Zellen,  die  sich  nach 
kurzen  Buhepausen  schnell  hintereinander  teilen,  sieht  man  im  Zustande  des  (kurzen)  Tab.  2,  Fig.  1 
Kernruhezustandes  die  Centrosomen  von  Plasmastrahlungen  umgeben. 

Ihrem  chemischen  Aufbaue  nach  dürften  die  Centrosomen  dem  Cytoplasma  viel 
näher  stehen  als  dem  Kern;  so  verhalten  sie  sich  auch  färberisch  dem  ersteren  viel  ähn- 
licher; darauf  beruht  auch  die  Tatsache,  daß  sie  unter  Umständen  besonders  im  Ruhe- 
zustände der  Zelle  — innerhalb  des  umgebenden  Cytoplasma  — oft  so  schwer  nachweis- 
bar sind. 


Nicht-regelmäßige  Zellbestandteile,  Zellmembranen. 

Im  Gegensatz  zu  den  drei  regelmäßig  vorkommenden  Zellorganen,  Cytoplasma,  Kern 
und  Centrosoma  ist  die  Zellmembran  bei  der  tierischen  Zelle  im  Gegensatz  zur  Pflanzen- 
zelle (besonders  der  der  ausgebildeten  Gewebe  der  meisten  Pflanzen)  eine  nicht  nur  nicht 
konstante,  sondern  ganz  überaus  seltene  Bildung,  die  nur  in  partieller  Entwicklung  eini- 
germaßen häufig  vorkommt. 

Man  muß  an  der  tierischen  (und  menschlichen)  Zelle  unterscheiden  zwischen  einer  die 
ganze  Oberfläche  der  Zelle  umgebenden  Membranbildung,  P e 1 1 i c u 1 a genannt,  und  einer 
solchen,  die  nur  einen  umschriebenen  Abschnitt  der  Zelle  bedeckt,  Cuticula  genannt. 
Pclliculae  sind  überaus  selten  und,  avo  sie  Vorkommen,  von  sehr  geringer  Dicke  und  in 
keiner  Meise  den  (Zellulose-)  Membranen  der  Pflanzenzellen  vergleichbar;  dagegen  sind 
Kutikularbildungen  auch  bei  tierischen  und  menschlichen  Zellen  sehr  häufig. 

Als  Pellicula  ist  vielleicht  (?)  teilweise  das  sog.  Sarkolemm  der  quergestreiften  Muskel- 
fasern aufzufassen  (s.  u. : Muskelgewebe),  sicher  nicht  die  sog.  Fettzellmembran;  vorge- 
täuscht Avird  eine  echte  Membranbildung  bei  den  Aveiblichen  Geschlechtszellen  (Oolemma 
s.  u.)  durch  verschmolzene  Kutikularbildungen  der  die  Eizelle  umgebenden  Epithelzellen. 

0 Die  großen  gelappten  Kerne  sind  wahrscheinlich  durch  Verschmelzung  mehrerer  Einzelkerne  (und  -zellen) 
entstanden  (s.  u.  unter:  Syncytium). 

2)  Die  entgegengesetzte  Anschauung  nimmt  dagegen  ein  echtes  Diplosoma  auch  in  den  Flimmerzellen  an. 
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Tab.  2,Fig.7  Ivutikularbildungen,  also  partielle  Membranbildungen  dagegen  finden  sich  in  mannig- 
Tab.  3,  Fig.2  facher  Ausbildung  und  Erscheinung  an  der  freien  Oberfläche  im  epithelialen  Verbände 
Tab. 49, Fig. 4 stehender  Zellen;  sie  stellen  eine  der  wesentlichsten  Einrichtungen  vieler  Epithelzellen  und 
-arten  dar  (s.  u. : Epithelgewebe). 

Pellikular-  wie  Kutikularbildungen  unterscheiden  sich  von  exoplasmatischen  und  Krusta- 
Tab.  52, Fig.  1 bildungen  (s.  o.  S.  8)  ganz  wesentlich  dadurch,  daß  sie  erstlich  vom  übrigen  Cyto- 
plasma scharf  getrennt  sind,  zweitens  ihrem  färberischen  Verhalten,  ihren  physikalischen 
Eigenschaften  nach  (Lichtbrechung)  grundsätzlich  vom  ersteren  verschieden  sind;  insbe- 
sondere fehlen  Übergänge  vom  Cytoplasma  zur  (Pseudo-)Membranbildung  (wie  sie  das 
Wesen  der  Krustabildung  darstellen)  vollkommen. 


Syncytien  ( Plasmodien ). 

Im  Gegensatz  zu  den  Einzelzellen,  die  - — mit  seltenen  Ausnahmen  (s.  o.)  — eine  n 
Kern  und  e i n Cytozentrum  haben,  stehen  die  zellulären  Bildungen,  die  aus  einer  einheit- 
lichen Cytoplasmamasse  und  mehreren  (meist  vielen)  Kernen  und  der  entsprechend  gro- 
ßen Zahl  von  Centrosomen  bestehen.  Man  bezeichnet  sie  als  Syncytien  (oder  Plasmodien). 

Eigentlich  müssen  Syncytien  diejenigen  vielkernigen  Plasmamassen  genannt  «erden,  die  aus  Verschmelzung 
ursprünglich  getrennter  Zellen  entstanden  sind,  während  Plasmodien  dadurch  zustande  kommen,  daß  der  Teilung 
der  Centrosomen  und  der  Kerne  die  Teilung  des  Cytoplasma  der  Mutterzelle  nicht  folgt.  Auf  beiderlei  Art 
und  Weise  entstehen  schließlich  ganz  gleichartige  Bildungen,  die  in  der  Regel  dann,  ohne  festzustellen  oder 
feststellen  zu  können,  wie  sie  entstanden  sind,  als  Syncytien  bezeichnet  werden. 

Ein  typisches  Syncytium  enthält  also  innerhalb  einer  (meist  erheblichen)  Menge  von 
Cytoplasma  in  gewöhnlich  sehr  regelmäßigen  Abständen  Kerne  (oft  in  großer  Zahl;  hun- 
derte und  tausende) ; jedem  Kerne  entspricht  ein  — meist  auch  in  unmittelbarer  Kern- 
nähe gelegenes  — Centrosoma.  Echte  derartige  Syncytien,  wie  sie  bei  niederen  Tieren,  auch 
während  der  menschlichen  Entwicklung  häufig  sind,  kommen  im  erwachsenen  Körper  des 
Menschen  nur  selten  vor;  die  sog.  quergestreifte  Muskelfaser  ist  ein  typisches  Beispiel  einer 
echten  typischen  Syncytialbildung. 

Im  Grunde  genommen  besteht  kein  prinzipieller  Unterschied  zwischen  mehrkernigen  Zellen  (Polykaryocy- 
ten)  und  einem  Syncytium;  der  einzige  wesentliche  Unterschied  ist  ein  gradueller;  dieser  ist  in  der  Regel  doch 
aber  so  groß,  daß  kein  Zweifel  sein  kann,  was  man  als  mehrkernige  Zelle,  was  als  echtes  Syncytium  zu  be- 
zeichnen hat.  Auch  drängen  sich  bei  der  mehrkernigen  Zelle  die  Kerne  zu  einem  Haufen  zusammen  (oder  sie 
verschmelzen  miteinander  — Megakaryocyte)  und  das  gleiche  gilt  für  die  Centrosomen,  die  sich  gleichfalls  zu 
einem  mehr  weniger  zentral  gelegenen  Haufen  gruppieren;  im  echten  Syncytium  liegen  (s.  o.)  Kerne  und  Cen- 
trosomen in  ganz  regelmäßigen  Abständen. 

Man  spricht  nur  dann  von  einem  Syncytium,  wenn  die  vielkernige  gemeinsame  Plasmamasse  eine  einheit- 
liche geschlossene  Bildung  ist.  Zcllnetze,  die  dadurch  entstehen,  daß  verzweigte  Zellen  mit  ihren  Verzweigungen 
Zusammenhängen  (Verbindung  per  continuitatem  — s.  u.)  bezeichnet  man  mit  diesem  Namen  nicht,  obwohl  es 
sich  im  Prinzip  auch  in  diesen  Fällen  um  Syncytien  handelt. 

Das  Pigment. 

Zu  den  zellulären  Plasmaeinschlüssen  gehört  auch  das  Pigment,  d.  h.  der  Stoff,  der 
die  Färbung  der  tierischen  (und  menschlichen)  Gewebe  verursacht.  Alle  Farben  vom  hell- 
sten Gelb  bis  zum  dunkelsten  Schwarz,  die  in  Geweben  und  Organen  des  menschlichen 
Körpers  auftreten  können,  werden  durch  das  sog.  Pigment  erzeugt. 

In  der  bei  weitem  großen  Mehrzahl  der  Fälle  erfolgt  die  Pigmentierung  durch  kor- 
puskuläre  Bildungen,  die  im  Cytoplasma  der  Zellen  gelegen  sind,  sog.  Pigmentkörnchen. 
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Wo  also  Pigmentierung  erscheint,  ist  sie  in  der  großen  Mehrzahl  der  Fälle  dadurch  be- 
dingt, daß  die  Zellen  des  betreffenden  Gewebes  (mitunter  auch  mehrerer  Gewebsarten) 
Pigmentkörnchen  enthalten,  Plasmaeinschlüsse,  die  je  nach  der  Farbe,  die  erzielt  werden 
soll,  verschiedene  Tönung  haben,  während  die  Intensität  der  betreffenden  Farbe  meist 
durch  die  Zahl  seltener  die  Größe  der  Pigmentkörnchen  bedingt  wird. 

Damit  ist  allerdings  nicht  gesagt,  daß  alle  Pigment-  oder  Farbenbildung  im  tierischen 
oder  menschlichen  Körper  ausschließlich  durch  Pigmentkörnchen  bedingt  wird.  Es  gibt 
auch  diffuse  Pigmente,  die  Geweben  oder  Flüssigkeiten  eine  bestimmte  Farbe  verleihen; 
so  ist  der  rote  Farbstoff  des  Blutes  ein  solcher  gelöster,  der  aber  nur  in  einer  Art  von 
Zellen  seinen  Sitz  hat;  gleichfalls  ein  gelöster  Farbstoff  ist  der  dem  Blutfarbstoff  ver- 
wandten Farbstoff  der  Galle.  Aber  auch  sonst  kommen  — oft  neben  Pigmentkörnchen  — 
diffuse,  gelöste  Farbstoffe  vor,  z.  B.  der  sog.  Sehpurpur  der  Stäbchen  der  Netzhaut,  der 
gelbe  Farbstoff  der  macula  lutea  der  Netzhaut  des  Auges;  auch  die  Färbung  der  Haare  wird 
außer  durch  Pigmentkörnchen  teilweise  durch  einen  diffusen  Farbstoff  bedingt. 

In  der  überwiegenden  Mehrzahl  der  Fälle  sind  es  also  geformte,  „körnige“  Zellein- 
schlüsse, welche  die  Pigmentierung  bedingen.  Da  der  Körper  des  Menschen,  besonders  der 
des  Europäers  pigmentarm  ist  gegenüber  dem  der  meisten  Tiere,  findet  sich  Pigment  nur 
an  beschränkten  Stellen  des  Körpers  in  größerer  Menge  (äußere  Haut,  besonders  Haare 
und  Augapfel).  Im  Inneren  des  menschlichen  Körpers  ist  — abgesehen  vom  Auge  — Pigment 
relativ  selten. 

Das  Pigment  des  tierischen  uncl  menschlichen  Körpers  ist  nun  durchaus  keine  ein- 
heitliche Bildung;  es  gibt  vielmehr  mit  Biicksicht  auf  ihr  chemisches  Verhalten  verschie- 
dene Arten  von  Pigmenten.  Unter  diesen  ist  das  bei  pigmentreichen  Tieren,  aber  auch  beim 
Menschen  verbreiteteste  Pigment  das  sog.  Melaninpigment.  Es  tritt  durchaus  nicht  im- 
mer, wie  sein  Name  vermuten  lassen  könnte,  in  rein-schwarzer  Farbe  auf,  sondern  es  kom- Tab.  5,  Fig.  6 
men  alle  Farbennuancen  der  Melaninpigmentkörnchen  vor.  Es  stellt  das  Haut-  und  Augen- Tab.  78,  Fig.  4 
pigment  dar;  sonst  ist  es  selten  und  kommt  nur  gelegentlich  vor.  Man  kann  zwei  Abarten  Tab. 90.  Fig. 3 
des  Melaninpigmentes  unterscheiden;  erstlich  das  eigentliche  Melanin  im  engeren  Sinne, 
zweitens  das  ausschließlich  in  der  inneren  Augenhaut  (Pigmentepithel)  vorkommende  sog. 

F u s c i n pigment. 

Das  Melaninpigment  im  engeren  Sinne  ist  wiederum  die  bei  weitem  verbreiteteste  Pig- 
mentform im  tierischen  (hier  meist  in  weit  höherem  Grade)  und  menschlichen  Körper.  Es 
handelt  sich  um  feine  (1  a und  weniger  große)1),  ungefähr  kuglige  Körnchen,  die  in  der 
Begel  den  Zelleib  ganz  erfüllen  ; es  hängt  teils  von  der  Farbe  dieser  Pigmentkörnchen  ab,  teils 
davon,  wieviel  Zellen  pigmenthaltig  sind  (oder  wie  dicht  die  pigmentierten  Zellen  liegen), 
in  welcher  Farbe  und  welcher  Intensität  die  Färbung  (Pigmentierung)  des  betreffenden 
Gewebes  erscheint.  Melaninpigment  kommt  außer  im  Muskelgewebe  in  allen  Geweben  vor 
< s.  u.  Gewebelehre) ; am  spärlichsten  im  Nervengewebe  (Zellen  der  substantia  nigra,  s.  u. 

S.  127),  häufig  im  Epithel-  und  Bindegewebe.  Es  bedingt  als  (epitheliales)  Epidermis- 
pigment  die  Färbung  der  Haut  des  Menschen  (farbige  Bassen,  farbige  Stellen  der  Haut 
unpigmentierter  Bassen).  Während  das  Melaninpigment  bei  vielen  Tieren  auch  als  binde- 
gewebiges Pigment  eine  große  Bolle  spielt  (große  verästelte  mit  Pigmentkörnchen  erfüllte 
Bindegewcbszellen  kommen  besonders  bei  niederen  Wirbeltieren  in  großer  Zahl  vor  und  ver- 
anlassen in  erster  Linie  die  — auch  wechselnde  — Pigmentierung  dieser  Tiere),  tri 

*)  Bei  den  einzelnen  Tieren  wechselt  die  Größe  der  Melaninnigmentkörnchen ; bei  ein  und  derselben 
ist  sie  stets  gleich  groß. 

Sobotta,  Histologie  4.  A.  2 
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Pigmentierung  beim  Bindegewebe  des  Menschen  stark  in  den  Hintergrund,  so  daß  Melanin- 
pigment in  den  bindegewebigen  Schichten  der  Haut  des  Menschen  eigentlich  nur  ausnahms- 
weise (wenigstens  beim  Europäer)  auftritt,  der  Hauptsitz  melanotischen  Bindegewebes 
beim  Menschen  eigentlich  die  bindegewebigen  Häute  des  Augapfels  sind1).  Das  Melanin- 
pigment ist  weder  in  Säuren  noch  in  Alkalien  oder  Fettlösungsmitteln  löslich  (nur  konzen- 
trierte Salpetersäure  bringt  es  zur  Lösung).  Wasserstoffsuperoxyd  und  besonders  naszieren- 
des Chlor  „bleichen“  das  Melaninpigment;  gegen  basische  und  Fettfarbstoffe  verhält  es  sich 
vollkommen  negativ,  dagegen  reduziert  es  Silbernitrat. 

Tab.  79,  Fig.3,4  Eine  Abart  des  gewöhnlichen  Melaninpigmentes  ist  das  Fuscinpigment;  es  kommt 
Tab. 80,  Fig.1-7  — wie  oben  bereits  erwähnt  — nur  in  der  inneren  Augenhaut  vor  (als  Pigment  der 
Netzhaut  und  besonders  dessen  Pigmentepithels  — sog.  retinales  Pigment)  und  unterscheidet 
sich  morphologisch  sowohl  als  auch  chemisch  (?)2)  vom  gewöhnlichen  Melanin.  Hier  haben 
w'ir  bloß  von  den  morphologischen  Unterschieden  des  Fuscins  gegenüber  dem  Melanin 
zu  handeln.  Während  das  letztere  stets  in  Form  feinster,  etwa  kugelförmig  gestalteter  Körn- 
chen auftritt,  erscheint  das  Melaninpigment  stets  in  abweichender  Gestalt,  nämlich  entweder 
in  Form  kurzer,  feiner  Stäbchen  oder  Nadeln  (stratum  pigmenti  retinae,  s.  u.  bei  Netz- 
haut) oder  in  Gestalt  gröberer  unregelmäßig  gestalteter  Pigmentbrocken  oder  -klumpen 
(stratum  pigmenti  corporis  ciliaris  et  iridis,  pars  iridica  retinae).  In  bezug  auf  die  Farbe, 
in  der  das  Pigment  auftritt,  gilt  etwa  das  gleiche,  was  über  das  eigentliche  Melaninpig- 
ment j^esagt_istj  es  kommt  bald  in  mehr  hellbrauner,  bald  dunkelbrauner  bis  schwarzbrau- 
ner Tönung  vor. 

Ganz  Avesentlich  verschieden  vom  Melaninpigment  (im  weitesten  Sinne  des  Wortes) 
Tab.  16, Fig.  2-4,  7 ist  das  Lipofuscinpigment.  Wie  sein  Name  schon  sagt,  handelt  es  sich  um  einen  an  ein 
Lipoid  gebundenes  Pigment.  In  fettlösenden  Mitteln  wird  dann  nicht  bloß  das  Lipoid,  son- 
dern meist  auch  der  Farbstoff  gelöst,  so  daß  an  Präparaten,  die  mit  solchen  Mitteln  be- 
handelt sind,  vom  Pigment  oft  nichts  mehr  zu  sehen  ist3).  Das  Lipofuscinpigment  er- 
Tab.  76,  Fig. 3 scheint  selten  in  dunkler  Farbe;  meist  hat  es  einen  gelblichen  bis  gelblich-bräunlichen  Ton. 

Ein  wesentlicher  Unterschied  gegenüber  dem  Melanin  besteht  — abgesehen  von  seiner  Lös- 
lichkeit in  fettlösenden  Mitteln  — darin,  daß  es  nie  den  ganzen  Zelleib  gleichmäßig  er- 
füllt, sondern  sich  fast  stets  auf  einen  ganz  zirkumskripten  Teil  des  Zelleibes  beschränkt, 
in  dem  sich  die  Lipofuscinkörnchen  anhäufen;  denn  auch  das  Lipofuscin  tritt  in  Form  von 
„Körnchen“  oder  „Tröpfchen“  auf  wie  das  Melanin. 

Lipofuscin  findet  sich  im  Muskelgewebe,  besonders  in  den  quergestreiften  Muskel- 
fasern und  denen  des  Herzmuskels,  ferner  in  vielen  Nervenzellen  und  den  Parenchymzellen 
der  Epiphyse  als  sog.  Abnutzungspigment  (selten  im  Bindegewebe).  Mit  dem  Melaninpig- 
ment stimmt  es  darin  überein,  daß  es  wie  dieses  auch  in  Säuren  unlöslich  und  auch  (fast) 
unlöslich  in  Alkalien  ist,  ferner  läßt  es  sich  „bleichen“,  d.  h.  der  Pigmentstoff  wird  in  nas- 
zierendem Chlor  gelöst  (weniger  vollkommen  in  Wasserstoffsuperoxyd).  Dagegen  schwärzt 
sich  das  fetthaltige  Lipofuscinpigment  mit  Osmiumlösungen,  färbt  sich  mit  Sudan  und  an- 
deren Fettfärbemitteln,  auch  zeigt  es  eine  deutliche  Affinität  zu  basischen  Farbstoffen,  die 
dem  Melanin  fehlt. 

D Unter  pathologischen  Verhältnissen  kommt  es  oft  zu  starker  Ausbildung  melanotischen  Bindegewebes. 

2)  Seinen  Namem  erhielt  es  von  Kühne;  es  sollte  im  Gegensatz  zum  Melanin  eisenhaltig  sein,  was  aber  un- 
zutreffend ist. 

*)  Der  Lipoidgehalt  der  Lipofuscinkörnchen  ist  aber  ein  wechselnder;  mitunter  ist  er  erheblich,  in  anderen 
Fällen  nur  gering;  je  nachdem  kommt  er  in  fettlösenden  Mitteln  zur  völligen  Pigmentlösung  oder  nicht;  von 
mancher  Seite  wird  bestritten,  daß  das  Lipofuscin  an  einen  Lipoidstoff  gebunden  ist. 
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Ein  gleichfalls  — und  zwar  sicher  und  stets  — fetthaltiges  Pigment  ist  das  LipO- 
chrompigment,  das  sich  gleichfalls  in  Osmiumlösungen  schwärzt,  mit  Fettfärbemitteln  (Su- 
dan) färben  läßt.  Es  ist  im  menschlichen  Körper  selten  und  kommt  eigentlich  nur  in  den 
sog.  Luteinzellen  des  corpus  luteum  vor,  und  zwar  in  ganz  ähnlicher  Anordnung  wie  das 
Lipofuscin,  d.  h.  in  Form  von  Körnchen  und  Tröpfchen,  die  meist  nur  einen  Teil  des 
Cytoplasma  erfüllen.  In  gelöster  Form  bedingt  es  die  Färbung  der  Netzhaut  im  Bereiche 
der  macula  lutea.  Eigenartig  ist  sein  Verhalten  zu  Schwefelsäure,  durch  die  ein  Farbum- 
schlag ins  Blaue  oder  Blaugrüne  erfolgt  (diese  Reaktion  ist  beim  Lipofuscin  negativ).  Durch 
Fettlösungsmittel  wird  es  restlos  gelöst. 

Diese  Pigmente  nennt  man  auch  wohl  autochthone  Pigmente,  weil  sie  innerhalb  der 
Zelle,  in  der  sie  legen,  entstehen,  und  zwar  üut  “cfen- Bestandteilen  der  Zelle  selbst  gebildet 
werden. 

Dabei  ist  die  Frage  noch  nicht  geklärt,  ob  die  Pigmentkörnchen  aus  dem  Cytoplasma  entstehen  oder  (wo- 
für manche  Tatsachen  zu  sprechen  scheinen)  aus  dem  Kern.  Vielfach  wird  angenommen,  daß  die  pigmentierten 
Körnchen  — auch  die  des  Melaninpigmentes  — nicht  als  solche  im  Cytoplasma  liegen,  sondern  daß  sie  in  un- 
pigmentierten  Pigmentträgern  eingeschlossen  liegen,  so  daß,  wenn  man  das  Pigment  durch  Bleichen  entfernt, 
die  farblosen  Pigmentträger  übrig  bleiben;  wie  ja  auch  beim  Lipofuscinpigment  ein  Lipoidstoff  der  Träger  des 
eigentlichen  Pigmentes  ist. 

Eine  offene  Frage  ist  es,  ob  (Melanin-)Pigment  auch  außerhalb  der  Zellen,  z.  B.  inter- 
zellular vorkommt;  obwohl  das  histologische  Bild  gelegentlich  dafür  spricht  (verzweigte 
Pigmentfiguren  der  Haarzwiebel  und  in  anderen  Epithelien)  ist  die  Tatsache  des  Vorkommens  Tab.  90,  Fig.3 
freien  interzellularen  Pigmentes  noch  keineswegs  ganz  sicher  erwiesen.  Ebenso  offen  ist  die 
Frage,  ob  Pigment  (wiederum  kommt  nur  Melaninpigment  in  Frage)  transportiert  werden  kann, 
d.  h.  nicht  in  den  Zellen  gebildet  worden  ist,  in  denen  man  es  beobachtet,  sondern  in  einer 
anderen  Zelle  entstanden  ist  und  erst  sekundär  in  die  Zelle  gelangt  ist,  in  der  es  gefunden 
wird.  Nimmt  man  diese  (noch  keineswegs  bewiesene)  Behauptung  als  zu  Recht  bestehend 
an,  so  müßte  man  eine  besondere  Form  von  pigmenttransportierenden  Zellen  annehmen,  die 
etwa  wie  Wanderzellen  mit  Pigment  beladen  sind  und  dann  am  Ziele  ihrer  Wanderung 
das  Pigment  an  andere  Zellen  abgeben.  An  diese  Hypothese  knüpft  sich  eine  weitere,  näm- 
lich die,  ob  Pigment  phagocytieTt  werden  kann,  etwa  in  dem  Sinne,  daß  diese  Pigmenttrans- 
portzellen das  Pigment  von  einer  pigmentierten  Zelle  übernehmen  und  an  eine  andere  Zelle 
wieder  abgeben  könnten. 

Schon  die  Tatsache,  daß  einerseits  behauptet  wird,  es  könnten  Bindegewebszellen  auch  Pigmentkörnchen  pha- 
gocytär  aufnehmen  und  dadurch  zu  Pigmentzellcn  werden,  daß  sie  das  in  Epithelzellen  (Epidermis)  autochthon 
entstandene  Pigment  erst  auf  solche  Weise  sich  aneignen,  andererseits  gerade  gegenteilig  angenommen  wird,  daß 
Pigmentablagerung  im  Epithel  durch  bindegewebige  (wandernde)  Zellen  erfolgen  könnte,  zeigt  die  Unsicherheit 
in  der  Auffassung  des  Geschehens  in  dieser  Frage. 

Unter  der  sog.  „Dopareaktion“  versteht  man  den  Übergang  von  Dioxyphenylalanin,  das  dann  als  die  Mut- 
tersubstanz des  Melanin  betrachtet  wird,  in  Melanin.  Diese  Reaktion  würde,  je  nachdem  ob  sie  positiv  oder  ne- 
gativ ausfällt,  anzeigen,  ob  das  Pigment  einer  Zelle  in  ihr  selbst  entstanden  oder  nur  aus  einer  anderen  Zelle,  in 
der  es  gebildet  wurde,  in  die  Zelle  transportiert  worden  ist,  in  der  man  es  vorfindet.  Die  Ansichten  über  den 
Wert  dieser  Reaktion  sind  sehr  geteilt. 

Den  aulochlhonen  Pigmenten  gegenüber  stehen  die  stets  eisenhaltigen  Pigmente,  die  vom 
Hämoglobin,  dem  (gelösten)  Farbstoff  der  roten  Blutkörperchen  abstammen  (hämoglobino- 
gene  Pigmente).  Sie  kommen  fast  alle  nur  unter  pathologischen  Verhältnissen  vor;  das  ein- 
zige, das  man  normalerweise  — aber  auch  nur  selten  — beobachtet,  ist  das  Hämatoi- 
din, das  sich  in  Blutgerinnseln  bilden  kann  und  infolgedessen  sich  oft  in  den  Blutkoagula 
im  Zentrum  der  sog.  corpora  lutea  findet  (s.  das  Kapitel:  Geschlechtsorgane).  Es  tritt  in  kri- 
stallinischer Form  auf. 
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Bei  Tieren,  besonders  niederen  Wirbeltieren  (Amphibien,  Fischen),  findet  man  mächtige  mehr — weniger 
verästelte  Pigmentzellen,  die  enorme  Mengen  von  Melaninkörnchen  enthalten,  sog.  Melanophoren.  Abarten  die- 
ser sind  die  sog.  Allophoren  mit  (gleichfalls  alkohol-unlöslichem}- gelbem  oder  gelbrotem  Pigment,  die  Lipo- 
phoren,  deren  Lipochromfarbsloff  gelb  oder  rötlich  ist  und  die  Guanophoren;  sie  enthalten  das  feinkörnige 
oder  häufig  auch  kristallinische  Guaninpigment. 


Die  Lebenserscheinungen  der  Zelle. 

Wenn  hier  von  den  Lebenserscheinungen  der  Zelle  gesprochen  wird,  so  knüpfen  wir  an  die 
oben  (S.  1)  gegebene  Definition  der  Zelle  an,  daß  diese  die  kleinste  Einheit  des  Körpers  dar- 
stellt, die  ein  selbständiges  Leben  führt.  Natürlich  ist  es  in  erster  Linie  Aufgabe  der  Physiolo- 
gie, die  Lebenserscheinungen  der  Zelle  zu  studieren  und  darzustellen.  Da  aber  eine  Reihe 
dieser  Vorgänge  morphologisch  erkennbar  sind,  also  mit  Hilfe  des  Mikroskopes  studiert  wer- 
den müssen,  so  gehört  deren  Darstellung  doch  in  das  Gebiet  der  Histologie.  Physiologie  und 
Morphologie  berühren  sich  hier  begreiflicherweise  sehr  innig. 

Bei  der  tierischen  Zelle  sind  drei  verschiedene  Lebenserscheinungen  unter  dem  Mikro- 
skope zu  verfolgen:  1.  die  der  Bewegung  der  Zelle,  2.  die  der  Abscheidung  oder  Sekretion, 
3.  die  der  Fortpflanzung. 

Da  die  Sekretionserscheinungen  ausschließlich  an  das  Epithelgewebe  gebunden  sind,  wer- 
den sie  erst  bei  dessen  Besprechung  behandelt  werden. 

Auch  von  den  drei  Arten  der  Bewegung,  die  man  an  der  tierischen  Zelle1)  beobach- 
ten kann,  werden  wir  hier  nur  zunächst  die  eine  behandeln,  die  sog.  amöboide  Bewegung; 
denn  die  beiden  anderen  Arten,  Flimmerbewegung  und  Muskelbewegung  sind  wiederum  aus- 
schließlich an  besondere  Gewebe  geknüpft,  nämlich  die  erstere  an  das  Epithelgewebe,  die 
letztere  an  das  Muskelgewebe. 

1.  Die  amöboide  Bewegung. 

Die  amöboide  Bewegung  führt  ihren  Namen  nach  einer  Form  einzelliger  Tiere  (Protozoen), 
Tab.  2,  Fig.  9-11  bei  denen  die  Fortbewegung  in  ganz  gleicher  Weise  erfolgt  wie  bei  den  so  beweglichen  Zellen  des 
tierischen  und  menschlichen  Körpers ; es  sind  die  Amöben.  Diese  Art  der  Bewegung  ist  im 
embryonalen  Zustand  erheblich  verbreiteter  als  im  ausgebildeten  Organismus,  wo  sie  im  wesent- 
lichen nur  bei  den  farblosen  Blutzellen  (s.  u.  S.  95)  und  deren  nächsten  Verwandten  beobach- 
tet wird.  Zur  Ausführung  der  Bewegung  dienen  in  diesem  Falle  je  nach  Bedarf  alle  Teile  des 
Cytoplasma  der  im  Ruhezustand  kugligen  Zellen.  Es  erfolgt  die  Bewegung  derart,  daß  seitens 
des  Cytoplasma  Fortsätze  ausgestreckt  werden,  sog.  Pseudopodien,  die  in  sehr  wechselnder 
Größe  und  Zahl  bald  vorgestreckt,  bald  eingezogen  werden,  zusammenfließen  oder  auseinander- 
weichen können,  so  daß  die  Zelle  fast  jede  beliebige  Gestalt  anzunehmen  imstande  ist. 

Die  amöboide  Bewegung  geht  außerordentlich  langsam  vor  sich,  so  langsam,  daß  trotz 
Anwendung  stärkerer  Vergrößerung  (die  natürlich  die  Schnelligkeit  der  Bewegung  noch  we- 
sentlich zu  vergrößern  scheint)  erst  in  Intervallen  von  10 — 20  Sekunden  eine  nennenswerte 
Formveränderung  der  Zelle  erkannt  werden  kann  (Beobachtung  von  Kaltblüterzellen  auf  dem 
Objektträger  unter  dem  Mikroskop). 

Beobachtet  man  die  amöboide  Bewegung  unter  Anwendung  des  Dunkelfeldkondensors,  so  sind  die  ersten 
feinsten  Pseudopodien,  die  das  Cytoplasma  aussendet,  viel  leichter  zu  erkennen  als  im  Hellfeld;  man  sieht 
dann  allerfeinste  solche  Fortsätze  schon  im  Dunkelfeldbilde,  noch  ehe  die  relativ  groben  Fortsätze,  zu  denen 
sie  sich  zusammenzuballen  scheinen,  im  Ilcllfelde  erkennbar  werden. 

1)  Bei  der  pflanzlichen  Zelle  kommt  eine  weitere  Form  der  Bewegung  vor,  die  der  Zirkulation  oder  Ro- 
tation des  Cytoplasma  innerhalb  der  Zellmembran. 
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Mittels  solcher  Pseudopodien,  die  ausgestreckt  werden,  wieder  konfluieren  können  usw., 
ist  eine  solche  amöboid  bewegliche  Zelle  imstande,  fast  jede  beliebige  Form  anzunehmen.  Diese 
Formveränderung  dient  einem  doppelten  Zwecke;  erstlich  dem  der  Lokomotion,  zweitens  dem 
der  Phagocytose,  einem  überaus  wichtigen  biologischen  Vorgang.  Wegen  des  Vermögens, 
mit  Hilfe  der  amöboiden  Bewegung  Ortsveränderungen  vornehmen  zu  können,  nennt  man 
amöboid  bewegliche  Zellen  auch  Wanderzellen.  Solche  können  fast  alle  Gewebe  des  menschli- 
chen Körpers  „durchwandern“,  wobei  sie  durchaus  nicht  auf  präexistierende  Lücken  ange- 
wiesen  sind,  sondern  z.  B.  ebensogut  die  Kittsubstanz  zwischen  den  Epithelzellen  durchsetzen 
können  und  damit  imstande  sind,  ganze  Epitheldecken,  selbst  solche  von  erheblicher  Dicke 
zu  durchwandern,  wie  die  Wandungen  der  kleinsten  Blutgefäße  (Kapillaren)  zu  passieren, 
indem  sie  auch  hier  sich  durch  die  Kittsubstanz  zwischen  den  Endothelzellen1)  hindurch- 
zwängen. Ungezählte  Millionen  solcher  Zellen  durchwandern  auf  solche  Weise  ununterbro- 
chen die  Gewebe  unseres  Körpers;  natürlich  ohne  daß  uns  diese  Tatsache  zum  Bewußtsein 
kommt.  Es  gibt  nur  wenige  Gewebsbildungen  des  menschlichen  Körpers,  in  denen  man 
Wanderzellen  vermißt;  an  den  meisten  Stellen  zählen  sie  zu  den  absolut  regelmäßig  auftre- 
tenden  Vorkommnissen.  Für  das  Zustandekommen  der  amöboiden  Bewegung  (die  übrigens 
von  der  der  Amöben  etwas  verschieden  ist)  ist  Sauerstoff  nötig;  bei  Sauerstof fabschluß  hört 
die  Bewegung  auf. 

^ on  ganz  besonders  großer  Bedeutung  in  biologischer  Hinsicht  ist  die  Erscheinung  der 
sog.  Phagocytose,  d.  h.  die  Fähigkeit  solcher  amöboid  beweglicher  Zellen,  mittels  der  Tab.  2,  Fig.  10 
Pseudopodien,  die  sie  ausstrecken,  Fremdkörper  zu  umfließen,  unschädlich  zu  machen  und 
evtl,  zu  verdauen.  Damit  werden  solche  Zellen  zu  Freßzellen  (Phagocyten)2). 

Der  ^ organg  der  Phagocytose  ist  von  großer  Bedeutung  für  den  tierischen  und  mensch- 
lichen Körper,  da  zahlreiche  Fremdkörper  der  verschiedensten  Art  auf  diese  Weise  unschäd- 
lich gemacht  werden  können,  Bakterien  (besonders  auch  pathogene)  einerseits,  leblose  anorga- 
nische und  organische  Fremdkörper  andererseits  wie  namentlich  Kohlestäubchen  oder  feinste 
anorganische  Staubpartikelchen.  So  wird  die  Lunge,  in  deren  sog.  Alveolen  trotz  des  Schutzes 
des  Flinnnerepithels  der  Luftwege  (s.  a.  u.  S.  45)  solche  Fremdkörper  hineingelangen,  im 
wesentlichen  auch  durch  die  Phagocytose  von  diesen  befreit  (s.  u.  S.  239). 

1 on  der  weitgehenden  Tätigkeit  der  Phagocytose  seitens  der  farblosen  Blutzellen  kann  inan  sich  am 
besten  überzeugen,  wenn  man  einem  Frosche  große  Mengen  von  Fremdkörpern  in  den  subkutanen  Lymphsack 
injiziert  (z.  B.  chinesische  Tusche,  d.  h.  feinst  in  Flüssigkeit  verteilte  Kohlestäubchen).  Nach  24 — 36  Stun- 
den ist  der  Lymphsack  wieder  vollkommen  gesäubert.  Die  Entfernung  der  Fremdkörper  kann  nur  durch  farb- 
lose Blutzellen  (Wanderzellen)  vor  sich  gegangen  sein,  die  durch  den  starken  Reiz,  den  die  Fremdkörper- 
chen auf  sie  ausgeübt  hatten  (s.  a.  u.)  herangezogen  worden  waren.  Daß  tatsächlich  ein  sehr  großer  Teil 

der  Gesamtmasse  der  farblosen  Blutzöllen  des  Frosches  sich  an  diesem  Reinigungswerk  beteiligt  hatte,  läßt 

sich  leicht  dadurch  nachweisen,  daß  selbst  die  farblosen  Blutzellen  des  strömenden  Blutes  (Kontrolle  durch 

Entnahme  eines  Tropfen  Herzblutes)  zum  großen  Teile  mit  Tuschekörnchen  beladen  erscheinen.  Man  muß 
annehmen,  daß  zur  Phagocytose  der  Fremdkörper,  die  in  den  Lymphsack  injiziert  worden  waren,  selbst  farb- 
lose Blutzellen  des  strömenden  Blutes  mit  benutzt  wurden,  daß  diese  aber  nach  erfolgter  Phagocytose  wieder 
in  die  Blutbahn  zurückgekehrt  sind. 

Die  amöboide  Bewegung  geht  nur  auf  Beize  hin  vor  sich;  wirken  solche  auf  die  farb- 
losen Blutzellen  nicht  ein,  so  verharren  sie  in  Ruhe  (in  Kugelform).  Natürlich  steht  die  Be- 
wegung dieser  freischwimmenden  Zellen  unter  keinerlei  Einfluß  seitens  des  Nervensystems, 
geschweige  denn  des  Bewußtseins. 

*)  Die  Wandungen  der  Kapillaren  werden  von  sog.  Endothelzellen  gebildet. 

2)  Außer  den  Wanderzellen  können  noch  andere  Zellen  phagocytieren,  nämlich  fixe,  unbewegliche  Zel- 
len, die  zu  diesem  Zwecke  pseudopodienartige  Fortsätze  aussenden  und  mit  diesen  Fremdkörper  abfangen  (sog. 

Fangzellen). 
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2.  Die  Fortpflanzungserscheinungen  der  Zelle  (Zellteilung). 

Die  Vermehrung  der  Zellen  des  menschlichen  Körpers  geht  ausschließlich  durch  Tei- 
lung vor  sich;  man  spricht  deswegen  von  Zellteilung.  Eine  andere  Art  der  Vermehrung  der 
Zellen,  wie  man  sie  in  Gestalt  der  sog.  Knospung  bei  manchen  niederen  Tieren  findet,  wird 
beim  Menschen  (und  höheren  Formen  überhaupt)  nicht  beobachtet.  Es  wurde  schon  oben  auf 
den  von  R.  V i r c h o w zuerst  geprägten  Satz : omnis  cellula  e c e 1 1 u 1 a hingewiesen1). 

Gewöhnlich  nimmt  man  zwei  Arten  der  Zellteilung  an,  die  sich  im  wesentlichen  durch 
die  Verschiedenartigkeit  des  Verhaltens  des  Kernes  bei  diesem  Vorgang  grundsätzlich  unter- 
scheiden, die  sog.  direkte  oder  amitotische  und  die  indirekte  oder  mitotische  (karyokinetische). 
Die  letztere  hat  eine  so  überwiegende  Bedeutung,  daß  sie  als  der  regelmäßige  Weg  angesehen 
werden  muß,  auf  dem  die  Vermehrung  der  Zellen  vor  sich  zu  gehen  pflegt. 

a)  Die  direkte  (amitotische)  Kern-  und  Zellteilung. 

Wie  schon  gesagt,  spielt  diese  Form  der  Kernteilung  nur  eine  ganz  untergeordnete  Rolle; 
wenn  auch  bei  ihr  der  Satz  gilt  omnis  cellula  e cellula  und  omnis  nucleus  e nucleo,  so  sind 
doch  besonders  die  auf  solche  Weise  gebildeten  Kerne  keineswegs  denen  gleichzusetzen,  die 
auf  mitotischem  Wege  entstanden  sind.  Wenn  auch  nicht  geleugnet  werden  kann,  daß  diese 
primitive  Art  der  Zellteilung  vorkommt,  so  ist  sie  doch  relativ  sehr  selten,  beschränkt  sich 
meist  auf  alternde  Zellen  und  führt  häufig  nur  zur  Kernteilung,  nicht  zur  völligen  Zellteilung. 

Der  Vorgang  dieser  Teilung  besteht  eigentlich  in  einer  einfachen  Kernzerschniirung,  so 
daß  der  anfangs  einfache  Kern  in  zwei  Kerne  zerfällt,  die  meist  — aber  durchaus  nicht 
immer  — - gleich  groß  sind.  Diesem  Vorgänge  der  Kernteilung  kann  nun  eine  einfache  Zer- 
schnürung  auch  des  Zelleibes  erfolgen,  so  daß  zwei  einkernige  Zellen  auf  diese  Weise  zu- 
stande kommen  können.  Unterbleibt  die  Zerschniirung  des  Cytoplasma,  so  entsteht  eine  zwei- 
kernige Zelle.  Merkwürdigerweise  scheint  — ganz  im  Gegensatz  zur  mitotischen  Kern-  und 
Zellteilung  — das  Centrosoma  sich  bei  diesem  Vorgänge  relativ  passiv  zu  verhalten. 

Bei  der  Kernzerschnürung  sieht  man,  daß  der  Kern  vor  der  Teilung  sich  meist  deutlich 
in  die  Länge  streckt  und  dann  hantelartige  Form  annimmt.  Sehr  häufig  geht  der  Zerschnü- 
rung  des  Kerns  die  des  Kernkörperchens  voraus,  das  auch  zunächst  hantelförmig  wird  und 
sich  dann  teilt. 

Bei  den  eigentlichen  Wachstumsvorgängen  des  Körpers  besonders  während  der  embryo- 
nalen Entwicklung  kommt  der  Vorgang  der  direkten  Kern-  und  Zellteilung  überhaupt  nicht 
vor.  Auch  sonst  wird  er  selten  beobachtet.  Häufiger  als  die  vollkommene  Zellteilung  auf 
diesem  Wege  scheint  die  des  Kerns  zu  sein.  Zweikernige  Zellen,  wie  man  sie  z.  B.  sehr  häu- 
fig in  der  Leber  (bereits  bei  relativ  jungen  Individuen)  findet,  sind  auf  diese  Weise  entstanden. 
Aber  auch  sonst  kommen  zwei-  und  auch  mehrkernige  Zellen  vor,  bei  denen  die  Vermehrung 
der  Kernzahl  auf  direktem  Wege  vor  sich  gegangen  ist  oder  auf  diesem  Wege  erfolgt  sein 
dürfte  (vielkernige  Riesenzellen  oder  Polykaryocyten) ; vielleicht  kommt  es  bei  manchen  der- 
artigen Zellformen  dann  nachträglich  wieder  zur  (teilweisen)  Kemverschmelzung,  wobei 
große  Zellformen  mit  großem,  lappigem  Kern  und  mehreren  Centrosomen  entstehen  (groß- 
kernige Riesenzellen  oder  Megakaryocyten2). 

1)  Vor  Virchow  nahm  man  allgemein  an,  daß  Zellen  aus  einer  nichtzelligen  Masse  entstehen  könnten,  wie 
Kristalle  aus  einer  Salzlösung. 

2)  Allerdings  ist  die  Entstehungsart  solcher  Zellen  noch  keineswegs  gesichert;  es  ist  sogar  wahrscheinlich, 
daß  die  Kernvermehrung  in  diesem  Falle  auf  mitotischem  Wege  vor  sich  geht  (s.  u.  S.  102). 
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b)  Die  indirekte,  mitotische  oder  karyokinetische  Kern-  und  Zellteilung. 

Fast  ausnahmslos  (s.  o.)  im  Tier-  wie  im  Pflanzenreich  findet  die  Vermehrung  der  Zellen 
auf  dem  Wege  der  indirekten  Zellteilung  statt;  man  nennt  diese  wegen  der  eigentümlichen  Tab.  l,Fig.  3-20 
Bewegungs-  und  Umordnungserscheinungen  am  Zellkern  die  karyokinetische  oder,  weil  fädige 
Bildungen  im  Kernbereiche  auftreten,  die  mitotische. 

Wie  aus  der  Namensgebung  schon  hervorgeht,  ist  es  der  Zellkern,  der  die  auffälligsten 
Erscheinungen  bei  diesem  Vorgang  erkennen  läßt,  ferner  zeigen  sich  auch  die  Teilungsvor-  Tab.  2,Fig.2-4 
gänge  am  Kern  wesentlich  früher  als  am  Cytoplasma.  Gleichzeitig  oder  selbst  noch  vor  dem 
Kerne  tritt  das  Centrosoma  in  Tätigkeit.  Die  drei  schon  oben  formulierten  Sätze : omnis  cel- 
lula  e cellula,  omnis  nucleus  e nucleo,  omne  centrosoma  e centrosomate  erfahren  hier  eine  Fig.2 
exakte  Bestätigung. 

Obwohl,  wie  gesagt,  das  Centrosoma  den  ganzen  Vorgang  in  der  Regel  zeitlich  einzu- 
leiten pflegt,  wollen  wir  doch  mit  der  Besprechung  der  Veränderungen  beginnen,  die  sich  am 
Kern  abspielen.  Dieser  pflegt  sich  vor  Beginn  der  Mitose  (wie  wir  den  Vorgang  der  Kürze 
wegen  zu  nennen  pflegen)  meist  etwas  zu  vergrößern ; vor  allem  aber  verliert  er  seine  Nukle- 
olen  (wenn  er  im  Buhezustand  solche  besaß)1).  Überhaupt  nimmt  die  Menge  des  Oxychro- 
matins  ab,  die  des  Basichromatins  zu  (s.  o.  S.  12).  Außerdem  beobachtet  man  eine  wesent- 
liche Konzentration  des  letzteren,  so  daß  man  deutlich  im  Kerngerüst  — wenn  auch  zu- 
nächst noch  unregelmäßig  gestaltete  — - fädige  Strukturen  erkennt,  während  die  sonst  prä- 
valierenden unregelmäßig  geformten  (Basi-)  Chromatinmassen  immer  mehr  zugunsten  einer 
fädigen  Anordnung  verschwinden. 

So  entstehen  im  Kernraum  immer  deutlicher  werdende  fädige  chromatische  Strukturen, 
die  natürlich  auf  dem  Liningerüst  aufgelagert  sind.  Anfangs  sind  die  Konturen  dieser  Cliro- 
matinfäden  noch  unregelmäßig;  spitzige  öder  zackige  Fortsätze  sind  an  ihnen  noch  erkenn- 
bar; doch  nimmt  deren  Zahl  immer  mehr  ab;  die  Fäden  werden  allmählich  immer  glatter. 

Diese  fädigen,  aus  reinem  (Basi-)  Chromatin  bestehenden  Bildungen,  die  meist  von  einer 
gewissen,  oft  sogar  nicht  unbeträchtlichen  Länge  sind,  heißen  Chromosomen.  Anfangs 
liegen  sie  noch  ungeordnet  und  oft  dicht  verschlungen  im  Kernraum,  wobei  sie  einen  dich- 
ten Knäuel  (Spirem)  bilden.  Vielfach  hat  man  den  Eindruck,  als  ob  sich  zunächst  ein  ein- 
ziger langer  Faden  aus  dem  Chromatingerüst  des  Kernes  bilde,  der  sich  dann  nachträglich 
segmentiert;  doch  ist  es  fraglich,  ob  wirklich  alles  Chromatin  des  Kerns  sich  zu  einem  ein- 
zigen langen  Faden  anordnet;  vielleicht  kommt  auch  bald  der  eine,  bald  der  andere  Modus  vor. 

Mit  der  Bildung  der  Chromosomen  aus  der  Chromatinmasse  des  Kerns  beginnt  der 
eigentliche  ^ organg  der  Mitose  und  speziell  dessen  erster  Abschnitt,  die  Prophase.  Es  folgt 
nun  auf  das  Stadium  des  dichten  Knäuels  das  des  lockeren  (Spirem  oder  Mono  spirem 
— s.  u.).  Zunächst  werden  die  Chromatinfäden  oder  Chromosomen  jetzt  deutlicher;  meist 
sind  sie  etwas  kürzer  und  damit  dicker  geworden  als  im  Stadium  des  dichten  Knäuels.  Fer- 
ner aber  ist  ihre  Lagerung  keine  regellose  mehr  wie  bisher,  sondern  in  dem  Knäuel,  zu  dem 
sie  angeordnet  sind,  sind  sämtliche  Chromosomen  so  orientiert,  daß  jedes  Chromosoma  die 
Form  eines  spitzwinklig  V-förmig  geknickten  Fadens  angenommen  hat,  ohne  daß  aber  die 
Knickung  eine  scharfe  wäre;  alle  Chromosomen  kehren  nun  das  geknickte  (gebogene)  Ende 
nach  einem  Pole  des  Kernes;  die  freien  Enden  der  Schleife  — so  nennt  man  nun  auch  wohl 


Tab.  1.  Fig.5 


’')  Das  4 erschwinden  der  Nukleolen  geht  wahrscheinlich  so  vor  sich,  daß  mit  der  (Rück-)Verwandlung 
von  Oxychromatin  in  Basichromatin  der  Abbau  des  Kernkörperchens  vor  sich  geht.  Im  mikroskopischen  Bilde 
sieht  man  vielfach,  wie  die  Nukleolen  vakuolisiert  werden,  die  Vakuolen  immer  größer  werden  und  die  basi- 
chromatische  Schale  des  Kernkörperchens  (s.  a.  o.  S.  13)  sich  verdickt,  bis  diese  selbst  in  die  Chromatin- 
fadenmasse übergeht. 
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die  geknickten  Fäden  — dagegen  sehen  nach  dem  entgegengesetzten  Kempol.  Oder  die 
Chromosomen  des  lockeren  Knäuels  lassen  eine  polare  Anordnung  erkennen,  wie  man  sich 
ausdrückt.  An  dem  Pole  der  Kernoberfläche,  dem  die  Schleifenknickungen  zugekehrt  sind, 
liegt  das  Centrosoma  bzw.  die  Bildung,  die  aus  ihm  hervorgegangen  ist  (s.  u.). 

Im  Stadium  dieses  lockeren  Knäuels  kommt  es  nun  zur  Auflösung  der  achromatischen 
Tab. l,Fig. 6 Kernbestandteile,  des  Liningerüstes  sowohl  Avie  der  Kernmembran,  so  daß  die  Chromosomen 
des  lockeren  Knäuels  bereits  nackt  mehr  oder  weniger  zentral  im  Cytoplasma  liegen;  die  po- 
lare Anordnung,  die  vom  Centrosoma  aus  reguliert  wird,  bleibt  dabei  natürlich  bestehen.  Es 
ist  eine  der  charakteristischen  Erscheinungen  des  Vorganges  der  Karyokinese  oder  Mitose, 
daß  die  sonst  so  scharfen  Grenzen  von  Kern  und  Cytoplasma  verschwinden.  In  mitotischer 
Teilung  begriffene  Zellen  sind  ohne  weiteres  daran  erkennbar,  daß  die  Zellen  keinen  abge- 
schlossenen Kern  mehr  haben,  daß  an  Stelle  des  Ruhekernes  die  mitotisch-karyokinetische 
Figur  in  der  Zelle  liegt.  Im  Stadium  des  Spirems  sind  es  zunächst  die  Chromosomen  des 
Knäuels,  die  im  mikroskopischen  Bilde  auffallen,  in  späteren  Phasen  treten  dazu  auch  die 
achromatischen  Bestandteile  der  karyokinetischen  Figur  hinzu.  Die  Chromosomen  des  locke- 
ren Knäuels  liegen  also  vom  Augenblick  der  Auflösung  der  Kernmembran  an  nicht  mehr  wie 
im  Ruhekernstadium  auf  einem  Liningerüst,  sondern  nackt  im  Cytoplasma. 

Die  Chromosomen,  die  sich  aus  dem  Kerngerüst  des  Buhekernes  während  der  Mitose 
bilden,  stellen  die  wichtigsten  Bildungen  bei  dem  Vorgänge  der  indirekten  Kern-  und  Zell- 
teilung dar.  Sie  haben  in  der  Regel  — und  auch  beim  Menschen  — bandförmige  Gestalt.  Ent- 
sprechend ihrer  Zusammensetzung  aus  chromatischer  Substanz,  färben  sie  sich  intensiv  mit 
basischen  Farbstoffen  (animalischen,  pflanzlichen  und  Anilin-),  viel  intensiver  als  das  der 
Ruhekern  tut,  der  ja  auch  achromatische  Bestandteile  enthält.  Trotzdem  ist  der  Bau  der 
Chromosomen  kein  homogener;  vielmehr  bestehen  sie  aus  kleinsten,  eng  aneinandergedräng- 
ten Chromatinteilchen,  sog.  C h r o m i o 1 e n , die  meist  in  zwei  durch  eine  Längsfurche  ge- 
trennte parallele  Reihen  angeordnet  sind;  die  einzelnen  eng  aneinanderhängenden  (und  hin- 
tereinander angeordneten)  Teile  der  parallelen  Reihen  nennt  man  Chromomeren1). 

Die  Zahl,  in  der  die  Chromosomen  bei  der  Karyokinese  auftreten,  ist  nun  bei  allen  Zellen 
Tab.  l,Fig.3  und  allen  Individuen  einer  Spezies  stets  die  gleiche.  Bei  Wirbeltieren  wird  meist  die  Zahl  24 
gezählt;  auch  für  den  Menschen  soll  nach  Ansicht  mancher  die  gleiche  Zahl  Geltung  haben, 
obwohl  gerade  bei  den  mitotischen  Teilungen  menschlicher  Zellen  die  Zahl  der  zu  beobach- 
tenden Chromosomen  meist  wesentlich  größer  erscheint  (48)2). 

Oft  bereits  im  Stadium  des  lockeren  Knäuels,  mitunter  jedoch  erst  etwas  später  gegen  den 
Tab. 2,Fig.3, 4 Schluß  der  Prophase  hin  wird  in  jedem  Chromosoma  ein  feiner  Längsspalt  sichtbar,  der  zu- 
nächst aber  latent  bleibt.  Er  entspricht  der  Längsfurche  zwischen  den  beiden  Chromomeren- 
reihen.  Innerhalb  dieses  Längsspaltes  kommt  es  zur  (Längs-)  Teilung  der  Chromosomen,  dem 
wichtigsten  Vorgänge  bei  dem  ganzen  Prozeß  der  Karyokinese,  denn  nicht  die  Teilung  des  Zell- 
leibes, auch  nicht  einmal  die  Teilung  des  Kernes  als  solchen  ist  es,  die  die  Natur  erstrebt, 
sondern  die  Teilung  der  einzelnen  Chromosomen,  über  deren  biologische  Bedeutung  wir 
unten  noch  zu  sprechen  haben  werden. 

Was  macht  nun  das  Centrosoma  während  des  Knäuelstadiums  der  Mitose?  Wir  hatten 
oben  schon  einmal  darauf  hingewiesen,  daß  in  Zellen,  die  sich  schnell  hintereinander  teilen, 

1)  Wahrscheinlich  ist  der  Bau  des  Chromosoms  noch  verwickelter;  so  scheint  das  Chromosoma  eine 
(achromatische)  Hülle  zu  besitzen,  an  der  auch  wieder  Strukturen  nachweisbar  sind  usw. 

2)  Es  ist  wohl  jetzt  mit  Sicherheit  festgestellt,  daß  die  Zahl  der  Chromosomen  des  Menschen  48  beträgt: 
bei  manchen  Tieren  ist  sie  wesentlich  geringer;  die  geringste  Zahl  beträgt  4 (Pferdespulwurm;  eine  Varietät 
dieses  Tieres  hat  sogar  nur  zwei  Chromosomen).  Mitunter  haben  die  Chromosomen  verschiedene  Größe  oder 
Gestalt.  Beim  Menschen  scheint  das  aber  nicht  der  Fall  zu  sein. 


das  Centrosoma  bereits  im  Ruhezustände  des  Kerns  geteilt  sein  kann  (als  Diplosoma  — s.  o. 

S.  14).  Ist  das  der  Fall  gewesen,  so  sehen  wir,  daß  die  beiden  Monosomen  des  Diplosoma 
auseinanderrücken  und  sich  zwischen  beiden  einige  verbindende  achromatische  Fäden  ausbil- 
den, die  anfangs  leicht  gebogene  Form  zeigen,  dann  aber,  wenn  die  Tochtercentrosomen  aus- 
einanderzurücken beginnen,  die  Anlage  der  so  überaus  charakteristischen  achromatischen 
Spindelfigur  darstellen.  War  bei  Beginn  der  mitotischen  Teilung  ein  noch  ungeteiltes 
Centrosoma  vorhanden,  so  erfolgt  schon  im  Stadium  des  dichten  Knäuels  dessen  Zweiteilung. 

Gegen  dieses  zweigeteilte  Centrosoma  und  die  Anlage  der  zwischen  ihnen  sich  ent- Tab.  2,  Fig.3 
wickelnden  achromatischen  Spindelfigur  hin  sind  im  Stadium  des  lockeren  Knäuels  die  Chro- 
mosomen so  orientiert,  daß  sie  ihre  geknickten  Enden  der  Centrosomenfigur  zukehren. 

Während  sich  die  Tochtercentrosomen  an  der  Polfeldseite  des  Spirems  (die  entgegengesetzte 
Seite,  wo  die  freien  Enden  der  Chromatinschleifen  hin  sehen,  heißt  Gegenpolseite)  allmäh- 
lich weiter  voneinander  entfernen,  lassen  sich  an  ihnen  zwei  wesentliche  Erscheinungen  be- 
obachten; erstlich  geht  von  jedem  Tochtercentrosom  eine  plasmatische  Strahlung  aus,  deren 
Strahlen  sich  meist  bis  gegen  die  Oberfläche  der  Zelle  hin  verfolgen  lassen,  so  daß  jedes  der 
beiden  Cenlrosomen  das  Zentrum  einer  Strahlensonne  oder  Astrosphäre  wird;  anfangs  klein, 
wird  diese  Strahlenfigur  mit  der  fortschreitenden  Entfernung  der  Centrosomen  immer  stär- 
ker: andererseits  ordnen  sich  die  achromatischen  Fäden,  durch  die  die  beiden  Centrosomen 
bei  ihrer  Entfernung  voneinander  in  Verbindung  bleiben,  zu  einer  Doppelkegel-  oder  Spindel- 
figur an,  deren  Längsachse  mit  der  Entfernung  der  Centrosomen  immer  größer  wird.  Man 
nennt  die  von  den  Centrosomen  ausgehenden  Fäden  der  Strahlensonne  Polstrahlen. 

Mit  Hilfe  dieser  Spindelfigur,  die  schnell  an  Größe  zunimmt,  so  daß  sie  dadurch  zu 
einer  axialen  Lage  in  der  Zelle  genötigt  wird,  bildet  sich  das  Endstadium  der  Prophase  der  Tab.  l,Fig.  3, 7-9, 
Mitose  aus,  das  des  Muttersterns  oder  Monasters.  Da  diese  Figur  eine  der  charakteristisch- 
sten  Erscheinungen  des  ganzen  karyokinetischen  Teilungsvorganges  ist,  wollen  wir  sie  hier  zu- 
nächst beschreiben  und  dann  erst  ihre  Ableitung  aus  dem  lockeren  Knäuel  besprechen.  Wir 
müssen  an  der  Figur  den  achromatischen  und  den  chromatischen  Bestandteil,  aus  denen  sie 
sich  zusammensetzt,  unterscheiden.  Den  letzteren  stellen  die  Chromosomen  dar;  sie  sind  in 
Gestalt  eines  Ki’anzes  am  Äquator  der  Doppelspindelfigur  angeordnet;  sie  bilden  die  Äqua- 
torialplatte der  Figur.  Diese  Anordnung  der  Chromosomen  ist  eine  derartige,  daß  alle 
das  geknickte  Ende  nach  innen,  gegen  die  Spindelachse  kehren,  während  die  freien  Enden 
gegen  den  Spindelmantel  hin  gerichtet  sind.  Betrachtet  man  daher  eine  derartige  karyoki- 
netischc  Figur  von  einem  der  beiden  Spindelpole  aus  (Polansicht),  so  bilden  die  am  Äquator 
in  der  angegebenen  Weise  angeordneten  Chromosomen  die  Figur  eines  Sternes,  eben  die  des  Tab.  1, Fig.  8, 9,  lß 
Muttersternes  oder  Monasters.  Selbstverständlich  liegt  der  Kranz  der  Chromosomen  nicht  in  Tab.  2,  Fig.  4 
einer  wirklichen  Ebene  oder  auch  annähernd  in  einer  solchen,  sondern  — besonders  die  freien 
Enden  der  Chromosomen  — biegen  in  nicht  unerheblichem  Maße  aus  der  Äquatorialebene 
heraus  gegen  die  Pole  hin  (s.  a.  u.  S.  32). 

Der  achromatische  Teil  der  Figur  des  Monasterstadiums  der  karyokinetischen  Zellteilung 
wird  in  erster  Linie  durch  die  (achromatische)  Spindelfigur  dargestellt.  Diese  hat  die  Ge-  Tab.  2, Fig. 2, 4 
stalt  eines  ziemlich  regelmäßig  gestalteten  Doppelkegels.  Die  Spitzen  der  Doppelfigur  bilden 
die  Centrosomen,  die  sich  oft  nicht  unwesentlich  vergrößert  haben.  Zwischen  ihnen  spannen 
sich  die  Spindelfäden  aus.  Man  kann  an  diesen  zweierlei  Arten  von  (achromatischen)  Fäden 
unterscheiden ; erstlich  solche,  die  ununterbrochen  von  einem  zum  anderen  Centrosoma  durch- 
laufen ; man  nennt  diese  die  Zentralspindelfasern,  den  Teil  der  Spindelfigur,  den  sie 
bilden,  die  Zentralspindel.  Die  zweite  Art  von  Fasern,  aus  der  sich  die  Spindel  zusam- 
mensetzt, sind  solche,  die  von  einem  der  beiden  Centrosomen  ausgehen  (und  es  gehen  von 
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Fig.  2.  Schema  der  indirekten  oder  mitotischen  (karyokinetischen)  Kern-  und  Zellteilung. 

Nr.  1.  Zelle  mit  Ruhekern  kurz  vor  der  Teilung. 

Die  Nukleolen  sind  verschwunden:  das  Chromatin  des  Kerngerüstes  beginnt  sich  zu  Chromosomen  zu 
konzentrieren.  Um  das  Ccntrosoma  (Diplosoma)  herum  entwickelt  sich  eine  Strahlung. 

Nr.  2.  Beginn  der  Teilung;  Stadium  des  dichten  Knäuels  (Spirem,  Prophase). 

Die  Kernmembran  ist  noch  erhalten;  innerhalb  der  Kernmembran  erscheinen  die  Chromosomen  zunächst  in 
Gestalt  eines  ununterbrochenen  Chromatinfadens,  der  sich  aber  bereits  zu  segmentieren  beginnt.  Die  Tochter- 
centrosomen  sind  auseinandergerückt  und  zwischen  ihnen  hat  sich  die  achromatische  Spindelfigur  (Zentralspin- 
del) entwickelt. 

Nr.  3.  Stadium  des  lockeren  Knäuels  (Spirem,  Prophase). 

Die  Kernmembran  ist  aufgelöst;  es  besteht  keine  Grenze  mehr  zwischen  Kern  und  Cytoplasma.  Es  haben 
sich  vier  schleifenförmige  Chromosomen  ausgebildet,  die  mit  der  Knickungsstelle  gegen  die  (deutlich  gewach- 
sene; Spindelfigur  gerichtet  sind  (polare  Anordnung).  Von  den  Centrosomen  gehen  Strahlen  zu  den  Chromosomen 
(die  späteren  Mantelfasern). 

Nr.  4.  Monasterstadium  der  mitotischen  Teilung  (Ende  der  Prophase). 

Die  achromatische  Spindelfigur  steht  auf  der  Höhe  ihrer  Entwicklung  und  beherrscht  die  ganze  Zelle. 
An  ihrem  Äquator  sind  die  vier  Chromosomen  in  Gestalt  des  Muttersterns  angeordnet  (Äqualorialplatte) ; jedes 
Chromosoma  zeigt  einen  Längsspalt. 

Nr.  5.  Beginn  der  Metakinese. 

Die  Tochterchromosomen  werden  voneinander  getrennt;  sie  werden  (nach  den  Polen  der  Spindel  gezogen, 
und  zwar  beginnt  der  Vorgang  an  den  geknickten  Enden  der  Chromosomen;  die  Zelle  streckt  sich  in  die  Länge. 

Nr.  6.  Stadium  der  Tochtersterne  (Dyaster,  Ana  phase). 

Die  Tochterchromosomen  bilden  in  der  Nähe  der  Pole  der  ,,tonnenförmig‘'  gewordenen  Spindelfigur  je 
einen  Aster;  die  Zelle  beginnt  sich  in  der  Mitte  der  Länge  der  Spindelfigur  einzuschnüren. 

Fig.  7.  Weiterer  Fortschritt  der  Teilung  (Dyaster). 

Die  Tochtersterne  sind  noch  weiter  auseinandergerückt;  die  Einschnürung  der  Zelle  hat  Fortschritte  gemacht. 

Nr.  8.  Stadium  der  Tochterknäuel  (Dyspirem,  Anaphase). 

Die  Durchteilung  des  Zelleibes  ist  beendet;  um  die  zu  Knäueln  zusammengelagerten  Chromosomen  hat  sich 
eine  (Tochter-)  Kernmembran  gebildet. 

Nr.  9.  Telophase  der  Teilung. 

Diese  ist  nun  vollendet,  denn  es  sind  ruhende  Tochterkerne  gebildet,  allerdings  noch  mit  „unruhiger“  An- 
ordnung des  Chromatins  und  noch  ohne  Nukleolen;  die  (Tochter-)  Centrosomen  haben  sich  in  Diplosomen  geteilt. 


beiden  Centrosomen  solche  Fasern  aus)  und  an  die  Chromosomen  der  Äquatorial  platte  an- 
setzen; sie  heißen  Zugfasern  (auch  wohl  Mantelfasern  — s.  u.). 

Das  Verhalten  zwischen  beiden  Arten  der  Spindelfasern  ist  in  der  Regel  derartig,  daß 
die  Fasern  der  Zentralspindel  den  zentralen  Teil  der  Spindelfigur  einnehmen  (daher  Zentral- 
spindel), während  die  Zugfasern  nach  außen  von  ihnen  gelegen  sind,  also  sozusagen  den  Ke- 

Tab.  2,  Fig. 3 gelmantel  bilden  (daher  auch  Mantelfasern  genannt).  Gewöhnlich  ist  auch  die  Zahl  der  Zug- 
fasern wesentlich  größer  als  die  der  Zentralspindelfäden,  außerdem  sind  sie  meist  feiner 
als  die  letzteren.  An  jedes  am  Äquator  liegende  Chromosoma  gehen  also  von  beiden  Polen 
her  eine  Anzahl  von  Zugfasern,  meist  eine  größere  Zahl  solcher;  diese  inserieren  an  der  dem 
Pole  zugekehrten  Fläche  des  chromatischen  Bandes  (in  dieser  Form  erscheint  ja  meist  das 
Chromosoma),  so  daß  also  jedes  von  diesen  durch  Zugfasern  mit  den  beiden  an  entgegen- 
gesetzten Polen  der  Spindelfigur  liegenden  Centrosomen  verbunden  ist.  Die  Zahl  der  Zug- 
fasern, die  von  jedem  Pole  an  ein  Chromosoma  geht  ist  die  gleiche;  die  Anzahl  der  Fasern 
wechselt  bei  verschiedenen  Zcllarten;  sie  beträgt  unter  Umständen  24,  gelegentlich  aber 
auch  weniger1). 

Tab.  1,  Fig.  7 1)  Die  Zugfasern  setzen  sich  durchaus  nicht  immer  an  die  ganze  Länge  des  Chromosoma  an;  oft 

fehlen  sie  an  den  freien  Enden,  so  daß  sie  im  wesentlichen  nur  auf  die  Knickungsstelle  des  Chromosoma  wirken. 
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Außerdem  gehört  zu  den  achromatischen  Bestandteilen  der  karyokinetischen  Figur  des 
Monasters  die  Polstrahlung  (s.  o),  die  um  diese  Zeit  in  der  Regel  das  Maximum  ihrer  Größe 
erreicht  hat,  so  daß  sich  die  Strahlen  der  beiden  Astrosphären  in  der  Äquatorialebene  sogar 
schneiden  können;  natürlich  gilt  das  nur  für  relativ  kleine  Zellen.  Oft  erscheint  diese 
Strahlung  nur  in  sehr  zarter  Ausbildung. 

Noch  ungelöst  ist  die  Frage,  woher  die  achromatischen  Bestandteile  der  karyokinetischen  Figur  des 
Monasters  stammen.  Die  Zentralspindelfasern  scheinen  vom  Centrosoma  direkt  zu  entstehen,  die  Polstrahlen 
gehen  wohl  unter  dem  Einfluß  des  Centrosoma  aus  dem  Cytoplasma  hervor.  Ob  die  Mantel-  oder  Zugfasern 
(evtl,  auch  die  der  Zentralspindcl?)  von  den  achromatischen  Bestandteilen  des  Ruhekerns  hei  dessen  Auf- 
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lösung  abstammen  oder  ob  sie  sich  völlig  unabhängig  vom  ehemaligen  Kern  bilden,  ist  schwer  zu  entscheiden 
und  bis  heute  noch  nicht  sichergestellt.  Es  ist  ebensogut  möglich,  daß  sich,  ebenso  wie  sich  der  Kernsaft  mit 
dem  Cytoplasma  mischt,  so  auch  Kernmembran  und  Liningerüst  sich  in  diesem  einfach  auf  lösen. 

Wie  geht  nun  das  eben  beschriebene  Monasterstadium  aus  dem  des  lockeren  Knäuels  her- 
vor? Zunächst  ist  zu  bemerken,  daß  das  relativ  schnell  zu  erfolgen  scheint,  denn,  während 
man  an  Orten,  wo  mitotische  Teilungen  stattfinden,  die  Stadien  des  Spirems  häufig,  die  des 
Monasters  noch  häufiger  findet,  sind  die  Übergangsstadien  zwischen  beiden  Teilungsphasen 
selten.  Beobachtet  man  solche,  so  sieht  man,  wie  unter  Verlängerung  der  Zentralspindel  sich 
Tab. 2, Fig. 3 von  den  Centrosomen  aus  Zugfasern  entwickeln,  die  ja  bisher  fehlten;  diese  greifen  an  die 
(bereits  polar  orientierten)  Chromosomen  des  Spirems  an  und  ziehen  sie  allmählich  in  die 
Äquatorialebene  der  sich  weiter  vergrößernden  Spindelfigur.  Bei  Beginn  dieses  Vorganges 
liegt  die  Spindel  noch  exzentrisch  von  dem  Chromosomenspirem;  durch  das  weitere  Längen- 
wachstum der  Spindel  wird  diese  zu  einer  immer  mehr  axialen  Lage  genötigt,  was  den  Zug- 
fasern ihre  Aufgabe,  die  Chromosomen  an  den  Spindeläquator  zu  ziehen,  ganz  wesentlich  er- 
leichtert. Daß  diese  Arbeit  nicht  leicht  ist,  ergibt  sich  aus  der  Tatsache,  daß  man  nicht  selten 
im  Beginn  des  Monasterstadiums  sog.  versprengte  Chromosomen  findet,  d.  h.  einzelne  solche, 
die  noch  nicht  durch  die  Zugfasern  an  den  Spindeläquator  bewegt  worden  sind. 

Mit  dem  Monasterstadium  ist  der  Höhepunkt  der  die  Mitose  vorbereitenden  Maßnahmen  an 
der  Zelle  erreicht.  Daher  tritt  auch  in  dem  gesamten  Vorgänge  der  indirekten  Zellteilung 
jetzt  sozusagen  eine  Ruhepause  ein  (s.  o.).  Wenn  wir  die  weiteren  Vorgänge,  die  nun  statt- 
finden, studieren  wollen,  die  der  sog.  Metakinese, die  jetzt  einsetzt,  so  erinnern  wir  uns  daran, 
daß  jedes  Chromosoma  einen  Längsspalt  besitzt,  der  bis  zum  Stadium  des  Monasters  latent 
bleiben  kann,  aber  auch  schon  im  Spiremstadium  in  die  Erscheinung  zu  treten  vermag  (s.  o.). 
Man  nennt  nun  die  an  die  Chromosomen  inserierenden  Fasern  der  Spindel  deswegen  Zugfa- 
sern1), weil  man  annimmt,  daß  diese  Fasern  imstande  sind  sich  zu  verkürzen  und  dadurch 
Teile,  an  denen  sie  inserieren  wie  die  Chromosomen,  an  sich  zu  ziehen  bzw.  ihrem  Ausgangs- 
punkte (dem  Centrosoma)  zu  nähern.  Wir  sahen  ja  schon,  wie  auf  diese  Weise  die  Centro- 
somen des  Spirems  an  den  Spindeläquator  gezogen  werden. 

Wird  nun  in  den  am  Äquator  der  Spindel  angeordneten  Chromosomen  der  Längsspalt  evi- 
dent und  tritt  eine  Verkürzung  der  Zugfasern  ein,  so  werden  die  durch  den  Längsspalt  getrennten 
Tochterchromosomen  voneinander  entfernt  und  allmählich  gegen  die  Pole  hin  bewegt.  Diese 
Entfernung  der  Tochterchromosomen  voneinander  (man  gebraucht  dafür  den  Ausdruck  der 
Metakinese)  geht  nun  nicht  im  Bereiche  der  ganzen  Länge  der  Chromosomen  gleichzeitig  vor 
Tab.  1, Fig.  12, 17,  sich,  sondern  regelmäßig  heben  sich  die  Tochterchromosomen  zunächst  an  den  Ivnickungsstel- 
len  voneinander  ab  — und  erst  wenn  sie  hier  eine  gewisse  Entfernung  voneinander  erreicht 
haben,  lösen  sich  auch  ihre  freien  Enden.  Es  beginnt  damit  die  sog.  Metaphase  des  Vor- 
ganges der  Karyokinese. 

Häufig  tritt  im  Verlaufe  der  Metakinese  die  erste  Veränderung  am  Zelleib  selbst  ein, 
insofern  als  die  Form  der  Zelle  sich  ändert,  d.  h.  diese  sich  also  in  die  Länge  zu  strecken 
beginnt.  Dabei  spielt  natürlich  die  Form  der  ganzen  Zelle  einerseits,  die  Einstellung  der 
karyokinetischen  Spindelfigur  in  diese  andererseits  eine  Rolle.  Die  letztere  richtet  sich  nach 
der  Zellgestalt  oder  nach  eventuellen  Zelleinschlüssen  paraplastischer  Natur  (s.o.S.  6,  Anmkg.). 
Bei  kugligen  Zellen  kann  die  Spindelfigur  in  jedem  beliebigen  Durchmesser  liegen.  Bei  läng- 
lichen Zellen  stellt  sich  die  Achse  der  Spindel  in  die  Längsachse  der  Zelle,  bei  solchen,  die 
Einschlüsse  wie  Dotterkörner  enthalten,  in  die  Längsachse  der  stärksten  Plasmaansammlung. 

')  Die  Annahme,  daß  diese  Fasern  einen  aktiven  Zug  ausüben,  wird  aus  manchen  biologischen  wie 
physikalischen  Gründen  bestritten.  Wir  folgen  trotzdem  hier  der  noch  heute  am  geläufigsten  Annahme, 
weil  sie  die  Darstellung  wesentlich  vereinfacht. 
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Aber  durchaus  nicht  immer  beginnt  die  Form  der  Gesamtzelle  sich  bereits  bei  Eintritt  der 
Metakinese  zu  verändern;  nicht  selten  tritt  die  Streckung  des  Zelleibes  erst  auf,  wenn  die 
Metakinese  ganz  oder  fast  ganz  vollzogen  ist. 

Durch  die  Wirkung  der  Zugfasern  wird  also  der  Längsspalt  der  (Mutter-)  Chromoso- 
men evident,  so  daß  von  jedem  dieser  ein  Tochteranteil  (Tochterchromosoma)  gegen  den  ent-  Tab.  1, Fig.  13, 14, 
sprechenden  Pol  der  Spindelfigur  hin  bewegt  wird.  Da  das  für  alle  Tochterchromosomen  18 

in  gleicher  Weise  gilt,  bewegen  sich  also  zwei  aus  den  letzteren  bestehende  Aster  in  der  ge- 
nannten Richtung  und  zwar  zunächst  so,  daß  die  einzelnen  Chromosomen  der  Aster  geneigt 
sind,  indem  sie  mit  den  freien  Enden  ihrer  Chromosomen  näher  zusammenliegen  als  mit  den 
geknickten  Enden  (s.  o.).  Der  Zug  der  Spindelfasern  wirkt  aber  anhaltend  und  ziemlich 
schnell  weiter,  so  daß  bei  der  stetig  zunehmenden  Entfernung  der  Tochtersterne  diese  bald 
parallele  Lage  reichen  und  in  dieser  Anordnung  sich  dann  nahe  den  Polen  der  Spindelfigur 
gegenüberstehen.  Es  entsteht  das  typische  Bild  des  Dyasters,  eines  Stadiums  der  karyo- 
kinetischen  Kernteilung,  das  erstlich  wiederum  einen  gewissen  Abschluß  in  dem  Geschehen 
darstellt,  zweitens  eine  gewisse  Beharrungsdauer  zeigt.  Es  beginnt  mit  ihm  das  Stadium  der 
Anaphase. 

Das  Bild  des  Dyasters,  das  man  wohl  nächst  dem  des  Monasters  und  sogar  fast  ebenso 
häufig  wie  diesen  da  trifft,  wo  mitotische  Teilungen  vor  sich  gehen,  ist  gekennzeichnet  zu- 
nächst durch  eine  nennenswerte  Streckung  der  ganzen  karyokinetischen  Figur  in  die  Länge, 
die  nun  stets  auch  mit  einer  Streckung  des  Zelleibes  verbunden  ist.  Ferner  hat  sich  die  Ge- 
stalt der  Spindelfigur  nicht  unwesentlich  verändert.  Der  eigentliche  Spindeläquator  ist  als 
solcher  verschwunden,  die  Fäden  der  Zentralspindel,  die  nach  Verkürzung  der  Zugfasern 
allein  noch  im  Zwischenraum  zwischen  den  beiden  Astern  sichtbar  sind,  verlaufen  fast  paral- 
lel oder  lassen  nur  noch  eine  geringe  faßdaubenartige  Biegung  erkennen.  Sie  werden  nun 
auch  als  \ erbindungsfasern  bezeichnet1).  Auf  dieser  — sozusagen  tonnenartigen  — Figur 
sitzen  wie  Deckel  und  Boden  — beide  aber  deutlich  gewölbt  — die  Aster  in  Polnähe  mit 
den  sie  mit  den  Centrosomen  verbindenden  (verkürzten)  Zugfasern,  die  dicht  geschlossen  den 
beiden  flach-kegelförmigen  Enden  der  Figur  ein  ganz  feinstreifiges  Aussehen  verleihen  im  Ge- 
gensatz zum  sozusagen  grobstreifigen  Aussehen  des  mittleren  Teils  der  (ehemaligen)  Spindel- 
figur, die  eben  nur  aus  den  Zentralfasern  (Verbindungsfasern)  besteht.  Ziemlich  unverändert 
ist  die  Polstrahlung;  nur  rücken  natürlich  die  beiden  Astrosphären  gleichzeitig  mit  der  Strek- 
kung  des  Zelleibes  auseinander,  so  daß  auch  die  Berührungen  bzw.  Überschneidungen  ihrer 
Fasern  am  Äquator  der  Figur  auf  hören. 

Sind  die  beiden  Tochteraster  den  Centrosomen  maximal  genähert,  so  pflegt  auch,  und 
zwar  an  der  Stelle  der  ehemaligen  Äquatorialebene  der  karyokinetischen  Spindelfigur  die  erste  Tab.  1,  Fig.  13, 14, 
ringförmige  Einschnürung  des  Cytoplasma  bemerkbar  zu  werden.  Ferner  strecken  sich  die  !8 

bis  dahin  noch  leicht  gebogenen  Verbindungsfasern  (s.  o.)  völlig  und  laufen  nun  genau  parallel. 

Der  weitere  Ablauf  des  Prozesses  geht  nun  derartig  vor  sich,  daß  aus  jedem  der  beiden 
(Tochter-)  Aster  sich  auf  genau  dem  gleichen  Wege  wie  das  bei  der  Bildung  des  Monasters 
aus  dem  (Mono-)  Spirem  geschah  — aber  natürlich  sozusagen  rückläufig  — ein  Tochter- 
knäuel ausbildet,  der  zunächst  lockeren  Charakter  zeigt:  dann  bildet  sich  eine  Kernmembran 
aus,  ferner  ein  Liningerüst  und  jeder  der  dichten  Tochterknäuel  wird  auf  diese  Weise  zum 
entsprechenden  Kern  der  Tochterzelle,  wobei  sich  an  den  Chromosomen  — wiederum  rück- Tab.  1,  Fig.  14, 19 
läufig  — die  gleichen  Veränderungen  beobachten  lassen  wie  bei  der  Umbildung  des  Mut- 
terkerns zum  dichten  (Mutter-)  Knäuel.  Das  entsprechende  Stadium  nennt  man  nun  auch 
das  Dyspirem. 


x)  Weil  sie  allein  die  beiden  Aster  miteinander  verbinden. 
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Tab.  1,  Fig.  15,19,  Mit  der  kurz  skizzierten  Umbildung  der  Tochtersterne  bzw.  Knäuel  zu  Tochterkernen  fällt 
die  endgültige  Teilung  des  Cytoplasma  zusammen,  das  also  im  Gegensatz  zum  Kerne  tatsäch- 
lich nur  passiv  in  zwei  Teile  zerschnürt  wird.  Natürlich  kommt  nun  auch,  nachdem  das 
Werk  vollendet  ist,  der  kinetische  Apparat  der  Zelle  zur  Ruhe.  Die  Polstrahlen  verschwin- 
den, das  gleiche  Schicksal  erfahren  die  Zugfasern,  die  ihre  Rolle  ja  gleichfalls  ausgespielt 
haben.  Etwas  länger  sind  meist  die  Verbindungsfasern,  also  der  Rest  der  Zentralspindelfasern 
zu  beobachten;  oft  sind  ihre  Reste  auch  dann  noch  als  Verbindungen  der  beiden  Schwester- 
zellen (Tochterzellen)  erkennbar,  wenn  die  Teilungsebene  beider  schon  der  ganzen  Ausdeh- 
nung nach  erkennbar  ist.  Dann  sieht  man  oft  noch  ein  gleichsam  in  der  Mitte  zusammen- 
geschnürtes Ründel  solcher  Fasern  durch  die  Teilungsebene  hindurchlaufen.  Raid  aber  bilden 
sich  auch  diese  Fasern  zurück.  Hatten  sich  die  Centrosomen,  wie  sie  das  auf  der  Höhe  des 
Vorganges  (Monaster)  zu  tun  pflegen,  vergrößert,  so  nimmt  deren  Größe  nun  wieder  ab. 

Nun  ist  es  also  zur  endgültigen  Teilung  der  ehemaligen  Mutterzelle  in  die  beiden  Toch- 
terzellen gekommen.  Jede  von  diesen  hat  also  die  Hälfte  des  einfach  in  gleiche  Teile  zer- 
schnürten  Cytoplasma  erhalten,  ferner  ist  in  jede  von  ihnen  eines  der  beiden  Tochterccntro- 
somen  gelangt,  während  die  Kerne  der  neugebildeten  Zellen  keineswegs  etwa  wie  ihr  Cyto- 
plasma auf  dem  Wege  einer  Zerschnürung  des  Kernes  der  Mutterzelle  entstanden  sind.  Viel- 
mehr ist  nicht  der  Kern  als  solcher  halbiert  worden,  sondern  seine  Chromosomen  sind  der 
Länge  nach  geteilt  worden,  Schon  daraus  muß  man  den  Schluß  ziehen,  daß  die  achromati- 
schen Restandteile  des  Kerns,  die  sich  bei  Beginn  der  Mitose  anscheinend  einfach  im  Cyto- 
plasma auflösen  und  sich  bei  Rekonstruktionen  der  Tochterkerne  aus  diesen  neu  bilden,  für 
das  Wesen  der  Zelle  ganz  besonders  aber  für  ihre  Fortpflanzung  von  ganz  untergeordneter 
Bedeutung  sein  müssen.  Warum  aber  der  komplizierte  Vorgang  der  Ausbildung  der  Chromo- 
somen aus  dem  Kerngerüst  und  deren  doch  recht  umständliche  Teilungsart?  Die  Lösung 
dieser  Frage  gibt  uns  am  besten  die  Beobachtung  des  Befruchtungsvorganges,  eines  Zellver- 
schmelzungsvorganges der  beiden  (männlichen  und  weiblichen)  Geschlechtszellen.  Nicht  nur 
der  rein  morphologische  Ablauf  dieses  Prozesses  sondern  auch  Beobachtungen  experimentel- 
ler Natur  und  solche  der  Bastardbefruchtung  haben  den  Beweis  erbracht,  daß  wir  lediglich  in 
den  Chromosomen  die  Vererbungsträger  zu  suchen  haben,  daß  weder  das  Cytoplasma  noch 
auch  das  Centrosoma  dabei  eine  Bolle  spielt. 

Wenn  es  nun  in  einem  Gewebe,  d.  h.  einer  Bildung,  die  aus  gleichartigen  zelligen  Ele- 
menten aufgebaut  ist,  zu  einer  Zellvermehrung  kommen  soll,  so  muß  der  Charakter  der  neu 
entstehenden  Zellen  der  gleiche  sein  bzw.  werden,  wie  der  der  Mutterzellen,  die  sich  teilen. 
Sind  aber  die  Chromosomen  die  Vererbungsträger,  so  kann  gleiche  Eigenschaft  wie  bei  der 
Mutterzelle  bei  den  Tochterzellen  nur  erreicht  werden,  wenn  die  Chromatinmasse  des  Kerns 
nicht  willkürlich  geteilt  wird  wie  bei  der  direkten  Kernteilung,  sondern  wenn  alle  Träger  der 
vererbenden  Eigenschaften,  also  alle  Chromosomen  geteilt  werden.  Dem  oben  (S.  24)  be- 
schriebenen Baue  des  Chromosoma  entsprechend  muß  diese  Teilung  eine  Längsteilung  sein. 
Nur  auf  diese  Weise  kann  garantiert  werden,  daß  die  nun  entstehenden  Tochterzellen  der 
Mutterzelle  und  damit  den  übrigen  Zellen  des  Gewebes  völlig  gleichen.  Der  anscheinend  un- 
nütz komplizierte  Mechanismus  der  mitotischen  Kernteilung  ist  also  nötig,  um  rochterzcllen 
vom  gleichen  Habitus  wie  die  Mutterzelle  zu  erzeugen.  Außerdem  garantiert  er  auch  die  Er- 
haltung der  Konstanz  der  Chromosomenzahl  (s.  o.  S.  26). 

Die  schon  oben  einmal  kurz  berührte  (S.  26  Anmkg.)  Tatsache,  daß  bei  vielen  Tieren  Chromosomen  von  ver- 
schiedener Gestalt  (verschiedener  Länge  oder  Dicke)  gefunden  werden,  die  sich  damit  schon  rein  äußerlich 
als  Träger  verschiedener  Erbeigentümlichkeiten  kennzeichnen,  erklärt  ihrerseits  die  Notwendigkeit,  daß  eine  gleich- 
artige Längsteilung  sämtlicher  Chromosomen  stattfindon  muß. 
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Die  Tatsache,  daß  bei  der  Zellteilung  sämtliche  Chromosomen  der  Länge  nach  geteilt  werden,  so  daß  die 
Tochterzellen  eben  die  zur  Erhaltung  der  Konstanz  der  Chromosomenzahl  nötige  Anzahl  von  diesen  bekom- 
men und  die  weitere  Tatsache,  daß  sich  das  gleiche  feststellcn  läßt,  wenn  diese  Zellen  sich  wieder  teilen,  daß 
also  bei  allen  Generationen  von  Teilungen  stets  die  gleiche  Chromosomenzahl  auftritt  und  durch  Längsteilung 
in  gleicher  Zahl  auf  die  Tochterzellen  übertragen  wird,  die  Tatsache  ferner,  daß,  wenn  die  Gestalt  der  Chro- 
mosomen eine  verschiedene  ist,  und  daß,  wenn  es  zur  Teilung  kommt  oder  zu  wiederholten  solchen,  nicht 
bloß  die  gleiche  Zahl  der  Chromosomen  in  den  Tochterzellen  auftritt,  sondern  auch  die  absolut  gleichen  For- 
men, spricht  dafür,  daß  es  nicht  bloß  eine  Konstanz  der  Chromosomenzahl  gibt,  sondern  auch  eine  Individua- 
lität der  Chromosomen  in  dem  Sinne,  daß  es  die  gleichen  Chromosomen  sind,  die  in  verschiedenen  aufeinan- 
der folgenden  Teilungen  auftreten,  daß  also  die  Chromosomen  als  selbständige  Individuen  während  der  Zeit  des 
Ruhekernes  zwischen  zwei  aufeinanderfolgenden  Teilungen  persistieren,  so  wenig  das  auch  bei  dem  Aufbau  der 
meisten  Ruhekerne  den  Anschein  hat.  Wenn  also  nach  erfolgter  karyokinetischer  Teilung  die  Chromosomen  des 
Tochlerknäuels  sich  in  das  /chromatische  Kerngerüst  des  Ruhekerns  umbilden,  so  muß  man  annehmen,  daß  doch 
in  einer  latenten  Weise  die  Individualität  des  Chromosoma  — natürlich  jedes  einzelnen  — erhalten  bleibt,  etwa  in  dem 
Sinne,  daß  jedes  Chromosoma  eine  (achromatische)  Hülle  besitzt,  in  dem  das  eigentliche  Chromatin  eingc- 
schlossen  ist.  Während  des  Kernruhestadiums  würde  dann  diese  Hülle  Chromatin  heraustreten  lassen,  dagegen 
bei  Beginn  einer  Teilung  würde  das  im  Kerngerüst  verteilte  Chromatin  sozusagen  in  die  Hülle  zurückschlüpfen. 

Ist  es  auf  dem  Wege  der  karyokinetischen  oder  mitotischen  Kern-  und  Zellteilung  zur  Tab.  1,  Fig.20 
Teilung  einer  Zelle  in  zwei  Tochterzellen  gekommen,  so  sind  die  letzteren  natürlich  zunächst 
kleiner  als  die  Mutterzelle,  aus  der  sie  entstanden  sind  (ungefähr  x/2  so  groß).  Man  erkennt 
sic  also  als  frisch  gebildete  Schwesterzellen  unter  den  benachbarten  Zellen  des  Gewebes  durch 
ihre  geringere  Größe;  ferner  sind  sie  auch  in  der  Regel  noch  nicht  so  in  den  Verband  der 
übrigen  Zellen  eingetreten,  daß  man  nicht  durch  die  strenge  Gegenüberstellung,  die  die  ehe- 
malige Teilungsebene  der  Mutterzelle  noch  erkennen  läßt,  den  beiden  Zellen  ihre  Jugend  deut- 
lich ansehen  könnte.  'Bald  aber  nehmen  die  Zellen  an  Größe  zu;  das  Cytoplasma  wächst,  das 
gleiche  tut  in  entsprechendem  Maße  der  Kern.  Besitzen  die  anderen  Zellen  des  Gewebes 
bereits  im  Ruhezustand  ein  Diplosoma  (s.  o.  S.  14),  so  teilt  sich  auch  das  Centrosoma.  Be- 
sonders an  den  Kernen  bildet  sich,  namentlich  dann,  wenn  ein  Stadium  längerer  Kernruhe 
folgt,  ein  immer  feiner  werdendes  Kerngerüst  aus,  Basichromatin  geht  mehr  oder  weniger 
deutlich  in  Oxychromatin  über,  vor  allem  kommt  es  auch  zur  Ausbildung  von  Kernkörper- 
chen (einem  oder  mehreren).  So  erreichen  die  beiden  Tochterzellen  in  kurzer  Zeit  die  volle 
Größe  der  Mutterzelle  und  sind  von  dieser  und  den  übrigen  Zellen  des  Gewebes  nicht  mehr 
zu  unterscheiden.  Man  nennt  diese  letzten  Vorgänge,  die  den  endgültigen  Abschluß  des  Tei- 
lungsvorgangs darstellen,  auch  die  Telophase  der  karyokinetischen  Teilung.  Man  unter- 
scheidet also  bei  der  mitotisch-karyokinetischen  Teilung  vier  aufeinanderfolgende  Phasen:  die 
Pi'ophase,  die  Metaphase,  die  Anaphase  und  die  Telophase. 

Die  Art  der  mitotischen  Teilung,  wie  sie  oben  beschrieben  wurde,  nennt  man  eine  Ä q u a t i o n s teilung, 
weil  in  gleicher  Weise  das  Chromatin  des  Kerns  in  Gestalt  der  Chromosomen  auf  die  Tochterkerne  und 
-zellen  verteilt  wird.  Bei  der  Reifung  der  Geschlechtszellen  muß  die  Zahl  der  Chromosomen  auf  die  Hälfte 
reduziert  werden,  da  sonst  bei  der  Befruchtung,  d.  h.  dem  Vorgänge  der  Verschmelzung  der  männlichen  und 
weiblichen  Geschlechtszelle  die  Chromosomenzahl  verdoppelt  werden  würde.  Es  geschieht  diese  Reduktion  der 
Chromosomenzahl  auf  dem  Wege  einer  sog.  Reduktionsteilung,  indem  durch  die  Zugfasern  nicht  halbe  Chro- 
mosomen voneinander  getrennt  werden  sondern  ganze,  die  vorher  endvveise  verklebt  waren  (Konjugation  der 
Chromosomen);  infolgedessen  werden  bei  der  Reduktionsteilung  die  Chromosomen  nicht  der  Länge  nach  ge- 
spalten, sondern  die  Trennung  geht  in  Gestalt  eines  Querspaltes  vor  sich.  Zellen  oder  Kerne,  die  die  volle 
nicht-reduzierte  Chromosomenzahl  enthalten,  nennt  man  diploid,  solche,  deren  Chromosomenzahl  auf  die 
Hälfte  reduziert  ist,  haploid.  Näheres  darüber  siehe  die  Lehrbücher  der  Entwicklungsgeschichte. 

Während  man  gewöhnlich  den  Vorgang  der  mitotischen  Kernteilung  am  fixierten  Präpa- 
rat untersucht,  gelingt  es  auch,  ihn  — wenigstens  teilweise  — am  lebenden  oder  überle-  • 
benden  Objekte  zu  studieren.  Besonders  geeignet  dazu  sind  die  schnell  wachsenden  Larven 
geschwänzter  Amphibien  mit  ihren  großen  zelligen  Elementen.  Besonders  die  Mitosen  der 
Knorpelzellen  der  Kiemenknorpel  von  Salamanderlarven  sind  unter  dem  Mikroskope  gut  zu 


studieren,  da  die  Zellen  isoliert  und  in  einer  ganz  durchsichtigen  Substanz  liegen.  Das  Ver- 
halten der  Chromosomen  in  den  Hauptphasen  der  Mitose  kommt  dabei  deutlich  zum  Ausdruck; 
insbesondere  läßt  sich  erkennen,  daß  auch  in  scheinbaren  Ruhepausen  des  Vorganges  wie  auf 
der  Höhe  des  Monasterstadiums  eine  Bewegung  im  Präparat  stattfindet,  nämlich  eine  rhyth- 
mische Zusammenziehung  der  Chromosomengruppe  der  Äquatorialplatte  derart,  daß  sich  in 
relativ  langen  Pausen  die  freien  Enden  der  Chromosomen  nähern  und  wieder  sich  voneinander 
entfernen,  wodurch  also  der  Chromosomenkranz  am  Äquator  bald  dicker  erscheint  bald 
dünner,  ein  Bild,  das  durchaus  dem  verschiedenen  Verhalten  der  Chromosomen  der  Äquato- 
rialplatte im  fixierten  Präparat  entspricht. 

Auf  diese  Weise  läßt  sich  unschwer  auch  die  Dauer  des  mitotischen  Teilungsvorganges 
bestimmen;  bei  Kaltblütern  vergeht  eine  bis  mehrere  (5)  Stunden  je  nach  der  Wassertempera- 
tur, bis  die  Tochterzellen  gebildet  sind;  bei  Warmblütern  nimmt  man  eine  viertel  bis  eine 
halbe  Stunde  dafür  an. 


Lebensdauer  und  Tod  der  Zelle. 

Die  Lebensdauer  der  einzelnen  Zellen  des  menschlichen  Körpers  ist  eine  sehr  verschie- 
dene; es  gibt  kurzlebige  Zellen  und  solche  von  außergewöhnlich  langer  Lebensdauer;  ein  Bei- 
spiel für  die  erstgenannte  Art  sind  die  roten  Blutzellen,  deren  Lebensdauer  nur  einige  Wochen 
beträgt,  während  z.  B.  die  Nervenzellen  äußerst  langlebig  sind  und  unter  normalen  Verhält- 
nissen ebenso  lange  leben  wie  der  ganze  Organismus. 

Außer  den  kurzlebigen  roten  Blutzellen  gibt  es  noch  viele  andere  Zellen  des  Körpers, 
deren  Lebensdauer  eine  beschränkte  ist,  so  daß  es  also  während  der  ganzen  Dauer  des  Lebens 
des  Menschen  einen  durchaus  normalen  Zelltod  gibt.  Diese  Tatsache,  daß  innerhalb  des  leben- 
den Organismus  tagtäglich  zahlreiche  Zellen  absterben,  ja  daß  zum  normalen  Ablauf  der 
Lebensvorgänge  des  Gesamtorganismus  ein  solches  Absterben  von  Zellen  absolut  notwendig 
ist,  zeigt  aufs  deutlichste,  daß  innerhalb  des  menschlichen  (und  tierischen)  Körpers  jede 
Zelle  eine  mehr  oder  weniger  selbständige  Existenz  führt  (s.  o.  S.  1). 

Merkwürdigerweise  vollzieht  sich  das  Absterben  der  Zellen  unter  keineswegs  sehr  stürmi- 
schen Erscheinungen,  wenigstens  normalerweise  nicht;  vielmehr  kostet  es  meist  Mühe,  die 
absterbenden  Zellen  zu  beobachten;  in  vielen  Fällen  gehen  sie  sozusagen  ganz  in  der  Stille  zu- 
grunde. So  sterben  Wanderzellen  ab,  die  durch  die  Oberflächenepithelien  der  Schleimhäute 
besonders  der  des  Darmes  gewandert  sind;  ein  so  selbständiges  Leben  sie  auch  führen,  so- 
lange sie  die  eigentlichen  Gewebe  durchwandern  — sobald  sie  diese  verlassen  haben,  sterben 
sie  (in  der  Mundhöhle,  in  der  Darmlichtung)  ab.  Dabei  ist  dieser  Vorgang  ein  ganz  normaler, 
der  sich  das  ganze  Leben  lang  ununterbrochen  wiederholt. 

Ferner  ist  der  Vorgang  der  Ausscheidung  oder  Sekretion  vielfach  mit  dem  Tode  der 
sezernierenden  Zelle  verbunden  (sog.  holokrine  Sekretion  — s.  u.) ; diejenigen  Zellen  des 
Tab.  4,  Fig. 3 Oberflächenepithels  des  Darmes,  die  den  Schleim  absondern,  sterben  bei  diesem  Vorgänge 
ebenso  ab  wie  die  der  Talgdrüsen  der  Haut,  bei  denen  mit  Sekretion  ebenfalls  Zelltod  nach 
sich  zieht.  Ferner  findet  bei  der  Bildung  des  Zahnschmelzes  stets  der  Tod  der  schmelzbil- 
denden Zellen  statt. 

Auch  bei  der  Entleerung  der  weiblichen  Geschlechtszellen  (der  sog.  Eier)  aus  dem  Eier- 
stocke werden  zahlreiche  Zellen  mit  entleert,  die  schnell  im  Eileiter  zugrunde  gehen  und  ab- 
sterben. Ferner  sind  auch  die  sog.  Polocyten  oder  Richtungskörperchen  des  Eies  Zellen,  die 
normalerweise  dem  Tode  geweiht  sind;  das  gleiche  Schicksal  erleidet  die  weibliche  Ge- 
Tab. 71,Fig.5  schlechtszelle  selbst  (das  Ei),  wenn  es  nicht  befruchtet  wird.  In  gewaltig  großem  Maßstabe 
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ist  dies  das  Schicksal  der  männlichen  Geschlechtszellen,  die  in  Zahl  von  Milliarden  (bei 
manchen  Tieren  sogar  Billionen)  bei  Entleerung  des  Samens  zugrunde  gehen. 

Die  morphologischen  Erscheinungen  beim  (normalen)  Zelltode  sind  nicht  immer  die  glei- 
chen. Die  ersten  Erscheinungen  des  bevorstehenden  Zelltodes  sind  meist  am  Kern  erkennbar. 

Dieser  schrumpft,  preßt  seinen  Kernsaft  aus,  verkleinert  sich  also  dabei  sichtlich  und  zu-  Tab.4,Fig.3 
gleich  verliert  er  seine  Kernstruktur;  er  färbt  sich  nun  mit  (basischen)  Kernfarbstoffen 
gleichmäßig  dunkel,  wobei  er  nicht  selten  zackige  Konturen  annimmt.  Diese  Py  kn  o s e des  Tab.92,Fig. 7 
Kerns  ist  stets  ein  sicheres  Anzeichen  für  den  bevorstehenden  Zelltod.  Auf  diesen  pyknoti- 
schen  Zustand  des  Kerns  folgt  häufig  seine  Zertrümmerung  in  Gestalt  einer  sog.  Karyolyse 
(Chromatolyse),  d.  h.  der  (pyknotische)  Kern  zerfällt  in  einzelne  chromatische  Brocken  oder 
Klumpen,  die  allmählich  ihre  Färbbarkeit  verlieren  und  sich  dann  langsam  auflösen;  sehr 
deutlich  beobachtet  man  diesen  Vorgang  an  den  mit  dem  Ei  aus  dem  Eierstock  entleerten 
(zugrunde  gehenden  — s.  o.)  Follikelepithelien. 

Das  Verhalten  des  Cytoplasma  wechselt  sehr,  je  nach  der  Art  des  Zelltodes.  Bei  der  holo- 
krinen  Sekretion  wird  es  zur  Bildung  des  Sekretstoffes  völlig  oder  fast  völlig  verbraucht,  so 
daß  nach  Pyknose  und  Schwund  des  Kernes  von  der  Zelle  nichts  mehr  übrig  ist  (Zellen  der 
Talgdrüsen)  oder  (wie  bei  der  Schleimbildung  durch  Becherzellen)  der  geringe  übrigblei- 
bende Rest  zwischen  den  benachbarten  Zellen  eingeklemmt  kurze  Zeit  hindurch  sichtbar 
bleibt  (sog.  Stiftchenzelle),  um  dann  langsam  und  fast  unmerklich  zu  verschwinden.  Bei  dem 
Tode  der  (bei  den  Säugetieren  kernlosen)  roten  Blutzellen  werden  diese  bzw.  ihre  Trümmer, 
in  die  sie  zerfallen,  von  anderen  Zellen  phagocytiert. 

Andere  Zellen  wie  die  der  Epidermisschicht  der  äußeren  Haut  sterben  dadurch  ab,  daß  sie 
verhornen,  d.  h.  ihr  Cytoplasma  .sich  (unter  Kernverlust)  in  die  Hornsubstanz  (Keratin)  umwan- 
delt; Haare,  Nägel  usw.  bestehen  aus  zahlreichen  Massen  solcher  abgestorbener  verhornter 
Zellen. 

Die  Tatsache,  daß  im  normalen  Leben  des  Körpers  zahlreiche  Zellen  dauernd  und  regel- 
mäßig absterben,  zieht  die  Notwendigkeit  nach  sich,  daß  für  diese  Zellen  Ersatz  geschaffen 
werden  muß.  Da  Zellen  nur  aus  Zellen  hervorgehen  können  — und  der  normale  Vermeh- 
rungsvorgang der  Zelle  der  der  mitotischen  Teilung  ist,  so  wird  man  an  all  den  Stellen,  wo 
solcher  Zelltod  regelmäßig  stattfindet,  auch  alle  Erscheinungen  der  mitotischen  Kern-  und 
Zellteilung  beobachten  können  und  müssen. 

Die  Verbindung  der  Zellen  untereinander. 

Da  nur  wenige  Zellarlen  des  menschlichen  (und  tierischen)  Körpers  freiliegen  (schwim- 
men), ohne  daß  eine  gegenseitige  Verbindung  dieser  Zellen  stattfindet,  die  überwältigend  große 
Mehrzahl  der  Zellen  sich  aneinander  anlagern1),  wie  das  bei  der  Bildung  der  Gewebe  (s.  u.) 
in  der  Regel  der  Fall  ist,  so  sind  wir  genötigt,  einen  Blick  auf  die  Möglichkeiten  der  Verbin- 
dung der  Zellen  untereinander  zu  werfen,  wenn  auch  manche  Einzelheiten  dieser  Erschei- 
nung erst  bei  der  Besprechung  der  einzelnen  Gewebe  zu  erörtern  sein  werden. 

Man  unterscheidet  in  der  Regel  zwei  verschiedene  Arten  der  Verbindung  der  Zellen  un- 
tereinander, die  per  contiguitatem  und  die  per  continuitatem.  Im  ersteren  Falle,  wie 
das  mit  relativ  seltenen  Ausnahmen  beim  Epithelgewebe  geschieht,  lagern  sich  die  Zellen  mit 
kongruenten  Flächen  eng  aneinander,  und  die  Flächen  sind  untereinander  durch  (eine  meist 
minimale  Menge)  von  sog.  Kittsubstanz  verbunden,  gleichsam  also  aneinander  geklebt. 

!)  Es  gibt  Gewebe,  deren  zelluläre  Elemente  sich  überhaupt  nicht  berühren,  weil  sie  durch  ein  anderes 
Gewebe  (Bindegewebe)  voneinander  getrennt  werden. 

Sobotta,  Histologie  4.  A. 
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Tab.  3,  Fig.  6 Diese  Kittsubstanz  ist  homogen  und  strukturlos,  läßt  sich  aber  leicht  durch  Versilberung1) 
Tab.  59,  Fig. 2, 3 darstellen  (schwärzen).  Sie  erstreckt  sich  immer  nur  über  die  Ausdehnung  des  eigentlichen 
Cytoplasma,  nicht  auf  den  Bereich  der  Kutikularbildung;  sehr  häufig  erfährt  die  Kittsubstanz 
an  ihrer  Oberfläche  einen  Abschluß  durch  eine  Art  von  Verdichtung  in  Gestalt  sog.  Schluß- 
leisten (s.  u.  S.  43  und  Fig.  6).  Die  Flächen  der  Zellen,  die  auf  diese  Weise  aneinanderge- 
kittet sind,  brauchen  keineswegs  eben  zu  sein;  im  Gegenteil,  sie  sind  nicht  selten  stark  gewölbt, 
selbst  ausgesprochen  kanneliert  usw. 

Tab.  3,  Fig.  13  Zur  Kategorie  der  Verbindung  der  Zellen  per  conliguitatem  gehört  auch  die  mittels  Inter  zel- 

lularbrücken, wie  sie  bei  manchen  Epithelzellen  vorkommt.  Es  handelt  sich  im  wesentlichen 

dabei  um  folgenden  Tatbestand:  Die 
gegenüberstehenden  Flächen  der  Zel- 
len lagern  sich  nicht  unmittelbar 
aneinander,  sondern  zwischen  ihnen 
bleibt  ein  (mit  Flüssigkeit  erfüllter) 
Zwischenraum  (Interzellularlücke)  ; 
dieser  wird  von  feinen  fadenartigen 
Brücken  durchzogen,  die  von  Zelle 
zu  Zelle  laufen.  Man  hat  im  ersten 
Augenblick  den  Eindruck,  als  ob 
hier  eine  Verbindung  der  Zellen 
durch  anastomosierende  Fortsätze 
vorläge  (also  eine  "Verbindung  per 
continuitatem  — s.  u.).  Betrachtet 
man  aber  die  fadenartigen  Interzel- 
lularbrücken näher,  so  erkennt  man 
an  ihnen  in  der  Mitte  ihrer  Länge 
leichsam  knotenartige  Verdickun- 
und  jedes  der  Knötchen  zer- 
in  zwei  durch  Kitt- 
verbundene Halbknötchen. 

bestehen 


Fig.  3.  Schema  der  Interzellularbrücken. 


ö 

gen, 

fällt 
Substanz 


fädig-brückenarti- 


Es  sind  vier  ganze  Zellen  sichtbar  und  Teile  von  zwei  weiteren. 

Die  Zwischenräume  zwischen  ihnen  werden  von  Interzellularbrücken 
durchzogen;  in  der  knötchenartigen  Verdickung  in  der  Mitte  der 
letzteren  die  Kittlinien  (Zellgrenzen). 

Die  Interzellularbrücken 

aus  den  Fortsetzungen  des  Filarwerks  der  Zellen,  das  sich  zu  den 
gen  Bildungen  verdichtet;  es  endet  in  dem  betreffenden  Halbknötchen,  wo  auch  die  Zelle, 
aus  der  die  Interzellularbrücke  stammt,  ihr  Ende  findet  und  eine  neue  durch  Kittsubstanz 
mit  ihr  verbundene  Zelle  beginnt  (cf.  das  Schema  der  Figur  3).  Zwischen  den  Interzellu- 
larbrücken bleiben  dann  (durch  diese  getrennte)  einzelne  Interzellularlücken. 

Unter  Verbindung  der  Zellen  per  continuitatem  versteht  man  den  Vorgang,  daß 
benachbarte  Zellen,  die  dann  meist  in  größeren  Abständen  voneinander  liegen,  durch  (meist  sehr 
feine)  Zellfortsätze  in  direkter  Verbindung  miteinander  stehen.  Es  entstehen  auf  diese  Weise 
also  Zellnetze.  Während  die  Kontiguitätsverbindung  im  Epithelgewebe  verwirklicht  ist, 
finden  sich  solche  Zellnetze  in  ausgesprochener  Form  beim  Stütz-  (Binde-)  Gewebe.  Fast  stets 
sind  diese  anastomotischen  Verbindungen  der  benachbarten  Zellen  multiple;  nicht  zwei  Fort- 
sätze (von  jeder  Zelle  einer)  sind  es,  die  Zusammentreffen,  sondern  in  der  Regel  eine  Anzahl 
solcher.  Ferner  verbindet  sich  eine  Zelle  auf  solche  Weise  meist  nicht  nur  mit  einer  anderen, 
sondern  mit  mehreren  (Nachbar-)  Zellen.  Da  die  anastomosierenden  Fortsätze  der  benach- 

l)  Behandlung  mit  Lösungen  von  salpelersaurcm  Silber;  es  bildet  sich  im  Bereiche  der  Kittsubstanz  dann 
Chlorsilber,  das  sich  unter  Einwirkung  des  Lichtes  zu  metallischem  Silber  reduziert  (schwärzt). 
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barten  und  miteinander  verbundenen  Zellen  unmittelbar  ineinander  übergehen,  so  handelt 
es  sich  bei  dieser  Art  der  Verbindung  der  Zellen  — streng  logisch  ausgedrückt  — eigent- 
lich um  ein  Syncytium  (s.  o.  S.  16).  Da  sich  diese  Zellnetze  in  ihrem  gesamten  Habitus  aber 
doch  wesentlich  von  echten  Syncytien  mit  ihrer  geschlossenen  Plasmamasse  unterscheiden, 
so  rechnet  man  sie  nicht  unter  diesen  Begriff,  sondern  nennt  sie  Zellnetze,  was  ihrer  ganzen 
Erscheinung  auch  weit  mehr  entspricht,  oder  man  sagt,  die  Zellen  dieser  Netze  stehen  in 
lvontinuitätsverbindungen  miteinander. 

Nicht-zeilige,  sekundäre  Baubestandteile  des  menschlichen  Körpers. 

W ir  sprachen  eingangs  davon,  daß  der  menschliche  (und  tierische)  Körper  sich  aus 
Zellen  aufbaut,  daß  ursprünglich  beim  Embryo  nur  zelluläre  Elemente  vorhanden  sind,  daß 
aber  im  Laufe  der  Entwicklung  allmählich  auch  nicht-zelluläre  Baubestandteile  nachweisbar 
werden,  die  in  letzter  Linie  aus  Zellen  oder  zum  mindesten  unter  aktiver  Mitwirkung  solcher 
entstanden  sind.  Im  Gegensatz  zu  den  Zellen,  die  die  kleinsten  Baubestandteile  des  Körpers 
darstellen,  die  ein  selbständiges  Leben  führen  (s.  o.  S.  1),  gilt  das  für  diese  sekundären 
Baubestandteile  nicht.  Sie  sind  Bildungen,  denen  die  von  der  Zelle  beschriebenen  Lebenser- 
scheinungen durchweg  (?)  abgehen,  die  sich  unter  anderem  also  auch  nicht  aktiv  vermehren 
können. 

Die  Bauelemente  des  Körpers,  um  die  es  sich  handelt,  sind  solche  f a s r i g e r Natur, 
d.  h.  fädige  (ganz  oder  teilweise)  von  der  Zelle  unabhängige  Bildungen,  die  zwischen  den  Zel- 
len liegen  (als  Interzellularsubstanz),  entweder  einzeln  oder  zu  Bündeln  geordnet,  und  die 
keine  weiteren  Strukturen  zeigen,  also  einen  durchaus  homogenen  Bau  besitzen,  sog.  elemen- 
tare Fasern.  Sie  sind  nicht  zu  verwechseln  mit  fädigen  Differenzierungen  innerhalb  des 
Cytoplasma  von  Zellen  oder  Syncytien,  wenn  sie  solchen  auch  genetisch  sehr  nahestehen, 
insofern,  als  sie  (?  ob  ausnahmlos)  erst  nachträglich  selbständig  geworden  sind  und  auf 
früherer  Differenzierungsstufe  gleichfalls  intrazellulär  lagen  (zum  mindesten  in  einer  exoplas- 
matischen  Außenschicht  des  Zelleibes  — s.  u.  S.  68). 

In  Frage  kommen  die  fasrigen  Bestandteile  des  Stütz-  oder  Bindesubstanzgewebes  (s. 
dieses),  vielleicht  auch  die  der  Neuroglia  (s.  Nervengewebe),  nicht  aber  die  fibrillären  Bil- 
dungen des  Muskelgewebes  und  des  Nervengewebes  (im  engeren  Sinne). 

Solche  fasrigen  sekundären  Baubestandteile  des  menschlichen  Körpers  können  durch 
partielle  Verschmelzung  elementare  Häutchen  bilden  wie  die  gefensterten  elastischen 
Membranen  der  Wände  der  großen  Arterien  (s.  u.  S.  66).  Ebenso  bestehen  die  sog.  Basal- 
membranen, Glashäute  usw.  aus  zellfreien  Faserfilzen  solcher  elementarer  Fasern. 

Schließlich  sind  Kittsubstanzen  zwischen  den  Zellen  auch  sekundäre  nicht-zeilige  Bau- 
bestandteile des  Körpers,  desgl.  manche  Kutikularbildungen  wie  das  Oolemm  des  Eies;  ferner 
ist  der  Zahnschmelz  keine  zelluläre  Bildung,  sondern  ein  Abscheidungsprodukt  von  (zugrunde 
gegangenen)  Zellen,  also  ebenfalls  eine  selbständig  gewordene  Kutikularbildung. 

Trotz  der  gewaltigen  Menge,  in  der  in  manchen  Gewebsarten  wie  im  Stützgewebe  diese  ele- 
mentar-fasrigen  Baubestandteile  des  Körpers  Vorkommen,  spielen  sie  gegenüber  den  Zellen 
eine  untergeordnete  Rolle,  selbst  dann,  wenn  sie  an  Masse  diese  weit  übertreffen,  wie  das  in 
vielen  bindegewebigen  Formationen  der  Fall  ist. 
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II.  Die  G ewebelehre,  Histologie. 

Legen  sich  Zellen  gleicher  Gestalt  und  gleicher  (embryonaler)  Abstammung  in  regelmä- 
ßiger Anordnung  zusammen  oder  geschieht  das  gleiche  zugleich  auch  seitens  fasriger  sekun- 
därer Baubestandteile  des  Körpers,  so  entstehen  Gewebe.  Oder  — in  Gestalt  einer  Defini- 
tion des  Begriffes  ausgedrückt  — Gewebe  sind  Gebilde,  die  aus  einer  größeren  Anzahl  von 
gleichartigen  Zellen  oder  aus  solchen  und  fasrigen  Elementarbestandteilen  zugleich  in  regel- 
mäßiger Anordnung  der  Baubestandteile  zusammengesetzt  sind. 

Es  gibt  also  Gewebe,  die  nur  aus  Zellen  bestehen,  und  solche,  an  deren  Aufbau  sich  Zellen 
und  Fasern  zusammen  beteiligen. 

Man  kann  im  menschlichen  Körper  vier  Gewebe  unterscheiden : 

I.  Das  E p i t h e 1 gewebe. 

II.  Das  Stütz-  oder  Bindesubstanz  gewebe. 

III.  Das  Mus  k e 1 gewebe. 

IV.  Das  Nerven  gewebe. 


Das  Epithel gewebe. 

Das  Epithelgewebe  ist  sozusagen  das  Grundgewebe  des  menschlichen  Körpers,  insofern 
es  aus  den  epithelartigen  Zellamellen  der  drei  embryonalen  Keimblätter  unmittelbar  hervorgeht 
Tab. 3, 4 und  vielfach  den  primitiven  Charakter  dieser  Keimblätter  dauernd  beibehält;  allerdings  mit 
einer  prinzipiellen  Abweichung  von  deren  Verhalten,  insofern,  als  das  Epithel  des  erwachsenen 
Organismus  stets  auf  einer  (bindegewebigen)  Unterlage  ruht,  die  den  embryonalen  Keimblät- 
tern noch  fehlt.  Die  Zellen  der  ersteren,  die  sog.  Zylinderzellen  darstellen  (s.  o.  S.  1), 
haben  zwei  freie  Oberflächen  (während  die  seitlichen  Flächen  des  Prisma  mittels  Kittsub- 
stanz mit  Nachbarzellen  verbunden  sind),  die  Zellen  des  Epithelgewebes  — auch  die  der  ein- 
fachsten Formen  — dagegen  haben  eine  freie  und  eine  basale  Fläche  (s.  a.  o.  S.  2). 
Außerdem  weichen  viele  Epithelarten  von  den  embryonalen  Epithellamellen  der  Keimblätter 
dadurch  ab,  daß  sie  im  Laufe  der  Differenzierung  mehrschichtig  geworden  sind,  während 
die  embryonalen  Keimblätter  ein  einschichtiges  (oder  höchstens  mehrreihiges  — s.  unten) 
„Epithel“  darstellen. 

Alle  anderen  Gewebsarten  zeigen  einen  höheren  Grad  von  Abweichung  vom  Verhalten  der 
Keimblätter  als  das  Epithelgewebe;  meist  durchlaufen  sie  vor  ihrer  spezifischen  Differen- 
zierung erst  eine  epithelartige  Vorstufe  (das  gilt  besonders  für  den  Hauptteil  des  Muskel- 
gewebes und  das- gesamte  Nervengewebe). 

Das  Epithelgewebe  setzt  sich  nur  aus  Zellen  zusammen;  weder  Syn- 
cytien  (wenigstens  in  der  Begel  nicht)  noch  Fasern  spielen  bei  seinem  Aufbau  eine  Rolle.  Die 
Verbindung  der  Zellen  des  Epithelgewebes  erfolgt  — von  ganz  seltenen  Ausnahmen  abge- 
sehen — per  contiguitatem,  meist  durch  Kittsubstanz,  seltener  durch  Interzellularbrücken 
(s.  o.  S.  34).  Ferner  ist  das  Epithelgewebe  ausnahmslos1)  frei  von  Blutgefäßen. 

Das  Epithelgewebe  ist  im  menschlichen  Körper  weit  verbreitet  als  Oberflächenüberzug 
der  äußeren  Haut  (epidermis),  als  solcher  der  Schleimhäute  (Darm,  Nasenhöhle,  Respira- 
tionsrohr, Harn-  und  Geschlechtswege),  der  serösen  Höhlen2),  ferner  als  Parenchym  der 

x)  Es  hat  gelegentlich  — wenn  auch  selten  — den  Anschein,  als  ob  Blutgefäße  tatsächlich  in  das  Epithel 
eindrängen;  in  Wirklichkeit  geschieht  das  aber  nicht. 

*)  Es  ist  vollkommen  falsch,  die  Epithelauskleidung  der  serösen  Höhlen  als  Endothel  zu  bezeichnon. 
Siehe  darüber  unten  und  S.  103  bei  „Endothel“. 
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(echten)  Drüsen;  im  letzteren  Falle  kann  es  ansehnliche  Gewebsmassen  bilden  (z.  B.  in  der 

Leber). 

Betrachten  wir  zunächst  einmal  die  Oberflächenepithelien,  wie  sie  äußere  Haut. 
Schleimhäute  und  die  Innenfläche  der  serösen  Höhlen  überziehen,  so  erscheint  das  Epithel- 
gewebe in  seiner  einfachsten,  den  embryonalen  Keimblättern  ähnlichsten  Form  dann,  wenn 
es  nur  aus  einer  Lage  von  Zellen  besteht,  es  als  einschichtiges  Epithel  auftritt.  Die 
Form  der  in  solchen  Fällen  stets  durch  Kittsubstanz  verbundenen  Zellen  ist  dann  eine  pris- 
matische. Meist  handelt  es  sich  um  einigermaßen  regelmäßige  sechsseitige  Prismen,  sel- 
tener sind  sie  fünfseitig.  Sehr  wechselnd  ist  aber  die  Höhe  der  Prismen,  die  recht  erheblich 
sein  kann,  so  daß  sie  die  Dicke  des  Prisma  um  ein  mehrfaches  übertrifft,  die  aber  auch  so 
gering  werden  kann,  daß  ganz  niedrige  oder  platte  (sechsseitig-)prismatische  Bildungen  ent- 
stehen. Da  nun  aber  die  Zellengröße  zwar  schwankt,  innerhalb  gewisser  Grenzen  aber  doch 
konstant  ist.  sind  die  hoch-prismatischen  Zellen  schmal,  die  niedrig-prismatischen  (platten) 

Zellen  dagegen  decken  viel  größere  Areale  als  die  hoch-prismatischen. 

Es  gibt  nun  alle  Übergänge  zwischen  hoch-prismatischen  Zellen  und  solchen  ganz  platten 
Zellen.  Die  ersteren  werden  von  alters  her  mit  dem  zwar  ganz  unpassenden,  aber  doch  einge-  Tab.  3,Fig.6 
wurzelten  Namen  der  Zylinderzellen  bezeichnet,  so  daß  man  von  zylindrischem,  kubi-  Tab.  4,  Fig.  9 
s c h e m und  plattem  (einschichtigen)  Epithel  spricht.  Mit  diesen  drei  Namen  ist 
die  wechselnde  Höhe  der  prismatischen  Zellen  des  einschichtigen  Epithels  nicht  erschöpft, 
man  könnte  ebensogut  die  verschiedene  Höhe,  in  der  die  Prismen  auftreten,  durch  eine  weiter- 
gehende Einteilung  kennzeichnen,  etwa  in  hoch-zylindrische,  zylindrische,  niedrig-zylindrische, 
kubische,  platt-kubische  und  (ganz)  platte  Zellen  unterscheiden,  wobei  es  dem  Geschmack 
des  Einzelnen  überlassen  bleiben  muß,  was  er  niedrig-zylindrisch  oder  kubisch  nennen  will. 

Auch  nimmt  innerhalb  derselben  Epithelüberkleidung  die  Höhe  der  prismatischen  Zellen  ab 
(oder  zu),  oft  sogar  in  erheblichem  Ausmaße;  kubische  Zellen  werden  allmählich  zu  ganz 
platten  Zellen,  hoch-zylindrische  zu  niedrig-zylindrischen. 

Immerhin  haben  alle  einschichtigen  Epithelien.  ob  sie  hoch-zylindrisch  oder  extrem  platt 
sind,  das  eine  Eigentümliche,  daß  sie  eben  Prismen  darstellen,  die  in  einer  einfachen,  unun- 
terbrochenen Lage  auf  einer  bindegewebigen  (also  von  einer  anderen  Gewebsart  gebildeten) 

Unterlage  aufsitzen,  so  daß  man  an  allen  Zellen  zunächst  je  eine  basale  und  eine  freie  Fläche 
unterscheiden  kann,  denen  gegenüber  die  mittels  Kittsubstanz  aneinandergefügten  seitlichen 
Flächen  der  Prismen  stehen,  die  keineswegs  eben  zu  sein  brauchen,  oft  sogar  ausgesprochen 
kanneliert  sind.  Eine  andere  Verbindung  als  die  mittels  Kittsubstanz  kommtbei  den  prismatischen 
Zellen  des  einschichtigen  Epithels  wahrscheinlich  nicht  vor1);  die  Menge  der  Kittsubstanz  ist, 
wie  gewöhnlich,  sehr  gering,  kann  aber  bei  dem  einschichtigen  platten  Epithel  mitunter  auch 
wesentlich  vermehrt  sein,  so  daß  man  gelegentlich  auf  ausgesprochene  Kittsubstanzverdickun- 
gen stößt. 

Besondere  Einrichtungen  läßt  die  freie  Oberfläche  vieler  einschichtiger  Epithelien  er- 
kennen. zu  denen  Kutikularbildungen.  Flimmerhaare  usw.  gehören;  da  solche  aber  auch  an  der 
Oberfläche  geschichteter  Epithelien  nicht  fehlen,  sollen  sie  weiter  unten  in  extenso  bespro- 
chen werden,  ebenso  wie  die  Schlußleisten  der  Kittsubstanz  (s.  a.  o.  S.  34). 

Je  höherprismatisch  die  Form  der  Zellen  des  einschichtigen  Oberflächenepithels  ist, 
desto  mehr  werden  bei  Überkleidung  gekrümmter  Oberflächen  die  Zellen  sich  basal  verjün- 
gen müssen,  so  daß  sie  nicht  mehr  „zylindrisch“  sind,  sondern  mehr  oder  weniger  „konisch“ 

')  Von  manchen  Seiten  werden  (außer  Kitlsubstanz)  auch  Interzellularbrücken  zwischen  den  platten 
Epithelzellen  der  serösen  Haute  beschrieben. 


38 


(besser  pyramidenförmig)  werden.  Wo  stark  und  scharf  gekrümmte  Oberflächen  überkleidet 
Fig.  4 werden,  ist  diese  basale  Verjüngung  der  Zellen  oft  stark  ausgebildet. 

Man  muß  ferner  berücksichtigen,  daß  auch  die  Epithelzellen  keineswegs  starre  und 
harte,  sondern  wie  alle  Zellen  überaus  schmiegsame  Gebilde  sind,  die  auf  Druck  usw.  ausge- 
sprochen reagieren,  so  daß  z.  B.  die  Höhe  des  Epithels,  das  ein  dehn-  und  füllbares  Hohlorgan 
auskleidet,  mit  der  Füllung  des  Organs  und  der  damit  verbundenen  Dehnung  der  Wand  stark 
abnehmen  muß.  In  erheblichem  Maße  kommen  in  solchen  Fällen  allerdings  geschichtete  und 
besonders  mehrreihige  Epithelformen  in  Betracht,  bei  denen  die  Zahl  der  Zellreihen  mit  der 
Abflachung  des  Epithels  ab-  und  im  entgegengesetzten  Zustande  zunimmt. 

Tab.  3,  Fig. 2 Was  das  Vorkommen  des  einschichtigen  Epithels  anlangt,  so  findet  sich  einschichtiges 
Tab.  4,  Fig.  4, 5 Zylinderepithel  (zwischen  hoch-  und  niedrig-zylindrisch  schwankend)  als  Oberflächenepithel 
Tab. 45, Fig. 2 des  gesamten  Darmes  (im  engeren  Sinne;  Dünn-  und  Dickdarm)  mit  einem  (streifigen)  Kuli- 
Tab.  47,  Fig.  7 kularsaum ; ein  nur  scheinbar  (s.  u.  S.  230)  ähnliches  Epithel  beobachtet  man  indenGallengängcn 
Tab. 52, Fig. 1 und  der  Gallenblase;  ohne  Kutikularsaum  bildet  es  das  Oberflächenepithel  des  Magens,  ferner 
Tab.  49. Fig. 2-4  findet  es  sich  in  manchen  Drüsenausführungsgängen.  Auch  das  Epithel  der  Oberfläche  des 
Tab.  70,  Fig.  1 Eierstocks  (so g.  Keimepithel)  ist  niedrig-zylindrisch  (ohne  Kutikularsaum). 

Mit  Flimmerhaaren  an  der  Oberfläche  ausgestattet,  also  als  einschichtiges  z y 1 i n - 
drischesFlimmerepithel,  wie  man  das  zu  nennen  pflegt,  findet  sich  hoch-  bis  mittel- 
hoch-prismatisches  Epithel  im  (weiblichen)  Eileiter  und  Uterus  (erst  niedrig-zylindrisch  [Ei- 
leiter], dann  über  zylindrisch  hochzylindrisch  [cervix  uteri]  werdend).  Niedrig-zylindrisches 
einschichtiges  Flimmerepithel  findet  sich  ferner  in  den  feineren  Verästelungen  des  Bron- 
chialbaumes (den  sog.  Bronchiolen),  auf  der  Schleimhaut  der  Nebenhöhlen  der  Nase;  kubisch 
oder  platt-kubisch  teils  mit,  teils  ohne  Flimmerhaare  ist  das  Epithel  des  Mittelohres,  das  in 
dessen  Nebenhöhlen  in  ganz  plattes  (schließlich  sogar  extrem-plattes)  übergeht.  Platt-kubisch 
(einschichtig)  ist  das  Epithel  der  Linse  des  Auges  (teilweise  das  des  Mittelohres  — 
Tab. 3, Fig. 3 s.  o.),  stellenweise  das  des  häutigen  Labyrinthes,  das  zahlreicher  Drüsenausführungsgänge; 
Tab. 4, Fig. 7.8  eine  Sonderstellung  nimmt  das  gleichfalls  platt-kubische  Pigmentepithel  der  Netzhaut  ein 
(Mittelstellung  zwischen  Epithel-  und  Nervengewebe),  während  das  hoch-kubische  bis  nied- 
rig-zylindrische Epithel  der  Adergeflechte  des  Gehirns  eigentlich  schon  dem  Nervengewebe 
Tab.  73,  Fig.  2 (embryonales  Nervengewebe)  direkt  einzureihen  ist. 

Einschichtiges  plattes  Epithel  (auch  wohl  Pflasterepithel  genannt)  stellt  das 
Tab.80.Figl,  6. 7 Epithel  der  serösen  Häute  dar,  wenn  es  auch  gelegentlich  hier  aus  der  ganz  platten  in  platt- 
kubische Form  übergeht,  an  der  Eierstocksoberfläche  sogar  die  (im  embryonalen  Zustande  über- 
all erkennbare)  Zylinderform  erreicht  (s.  o.  S.  36;  es  ist  kein  Endothel).  Sehr  platt  wird 
Tab.  3,  Fig. 6 das  Epithel  in  den  Nebenräumen  der  Paukenhöhle  (cellulae  mastoideae),  sehr  plattes  Epithel 
Tab.  4,  Fig.  9 bildet  die  Wand  der  Schaltstücke  der  Speicheldrüsen  (einschl.  des  pancreas) ; platt  ist  auch  z.  T. 
Tab. 45, Fig. 2 das  Epithel  des  häutigen  Labyrinthes;  sehr  platte  (sogar  teilweise  kernlose)  Epithelzellen  klei- 
Tab.  53,  Fig.  6 den  die  Lungenalveolen  aus.  Die  Zellgrenzen  dieser  einschichtigen  Plattenepithelien  können  ge- 
Tab. 59. Fig. 2, 3 rade  sein  (die  Anlagerungsflächen  der  Zellen  also  plan);  sehr  häufig  aber  sind  die  Zellgrenzen 
wellig,  was  besonders  bei  Silberschwärzungen  der  Kittlinien  zum  Ausdruck  kommt. 

Selbstverständlich  sind  die  geschichteten  Epilhelformen  verwickelter  in  ihrem  Auf- 
bau als  die  einschichtigen.  Man  versteht  unter  geschichtetem  Epithel  im  engeren  und  eigent- 
lichen Sinne  solche  Epithelüberzüge,  die  zum  mindesten  aus  einer  basalen,  der  bindegewebigen 
membrana  propria  aufliegenden  Zellage  einerseits  und  einer  zweiten  Zellage  andererseits  be- 
stehen (die  letztere  bildet  von  sich  aus  die  freie  Epithcloberfläche).  Ein  solches  Epithel  wäre 
dann  zweischichtig.  Die  Zellen  der  oberflächlichen  Schicht  besitzen  dann  keine  basale,  die 
der  tieferen  Schicht  keine  freie  Oberfläche;  untereinander  sind  die  Zellen  der  einzelnen  Lagen 
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wie  die  beider  Lagen  durch  Kittsubstanzen  verbunden.  In  dieser  Form  erscheint  dann  das  sog. 
geschichtete  Zylinderepithel  (besser  zweischichtiges),  das  in  der  Regel  aus  einer  basalen  platt- 
kubischen und  einer  oberflächlichen,  kubisch  bis  hoch-zylindrischen  Zellage  zu  bestehen  pflegt. 

Die  freie  Oberfläche  kann  Kutikularbildungen,  Stereozilien  (s.  u.),  Flimmerhaare  (Kino- 
zilien) tragen,  Schlußleisten  können  vorhanden  sein.  Tab.  3,  Fig.4 

Derartiges  zweischichtiges  Zylinderepithel1)  kommt  vor  alsEpithelüberzug  der  Lidbinde- 
haut, als  Schleimhautepithel  eines  Teiles  der  männlichen  Harnröhre  (als  Epithel  des  ductus  Tab.  66,  Fig.  8 
epididymidis  [mit  Stereozilien]  und  des  ductus  deferens  [mit  Kinozilien]2),  der  Ausfüh-  Tab.67,Fig.3 
rungsgänge  der  Schweiß-  und  mancher  Speicheldrüsen. 

Eine  sehr  typische  und  zugleich  außerordentlich  verbreitete  geschichtete  Epithelform 
ist  das  geschichtete  Plattenepithel  (gesch.  Pflasterepithel).  Gleichzeitig  stellt  es  ein  Tab.  3, Fig.  1 
mehr  (als  zwei-)  schichtiges,  meist  sogar  vielschichtiges,  aber  doch  ganz  typisch  geschichtetes  Tab.4,Fig.l 
Epithel  dar,  so  daß  es  die  dicksten  und  damit  auch  widerstandsfähigsten  Epithelüberzüge  er-  Tab. 42, Fig.4 
zeugt,  die  der  menschliche  Körper  kennt.  An  seinem  Aufbau  beteiligen  sich  prismatische  Tab.  43 
Zellen  von  zylindrischer  bis  ganz  platter  Form.  LTnd  zwar  gilt  als  Grundregel  für  die  Anord-  Tab. 44,  Fig.  1 
nung  dieser  Zellformen,  daß  die  tiefste  (basale)  Lage  von  Zylinderzellen  gebildet  wird,  daß  u.  v.  a.  Figg. 
dann  niedriger  und  immer  niedriger  werdende  prismatische  Zellen  folgen,  und  die  platten 
Zellen  die  oberflächlichen  Schichten  des  Epithels  bilden. 

Während  die  basalen  zylindrischen  Zellen  (und  auch  die  platten  oberflächlichen  Zellen 
des  Epithels)  durch  Kittsubstanz3)  verbunden  sind,  findet  man  zwischen  den  übrigen  Zellen 
in  deutlichster  Weise  eine  Verbindung  mittels  Interzellularbrücken  (s.  a.  o.  S.  34).  Die 
oberflächlichen  platten  Zellagen  können  verhornen,  wobei  sie  absterben  und  kernlos  werden 
(s.  a.  u.). 

Das  geschichtete  Plattenepithel  kommt  in  zwei  Hauptformen  vor,  erstlich  in  verhältnis- 
mäßig geringer  Dicke  (nur  5 Zellagen ; eine  basale  zylindrische,  2 mäßig  abgeplattete, 

2 platte  Lagen)  und  mit  glatter  (der  Oberflächenebene  paralleler)  basaler  Fläche ; so  trifft  man 
es  beim  Menschen  nur  als  Hornhautepithel;  die  zweite  ungleich  viel  häufigere  Form,  in  der  Tab. 78,  Fig. 2, 3 
das  geschichtete  Plattenepithel  erscheint,  ist  die,  daß  die  Zahl  der  Zellschichten,  besonders 
die  der  platten  Zellen  viel  größer  wird,  ferner  ist  die  basale  Fläche  des  Epithels  durch  kegel- 
förmige Fortsätze  der  unter  dem  Epithel  gelegenen  Bindegewebsschicht  (sog.  Papillen)  ein- 
gebuchtet (je  nach  der  — sehr  wechselnden  — Höhe  der  Papillen)  mehr  oder  weniger  tief4). 

Außer  der  — besonders  im  geschichteten  Platlenepithel  der  epidermis  vorkommenden  — 

Erscheinung  der  Verhornung  der  oberflächlichen  Epithellagen  trifft  man  im  Bereiche  dieses 
Epithels  verschiedene,  unten  im  Zusammenhang  näher  zu  besprechende  Differenzierung,  Avie 
fibrilläre  (Tonofibrillen),  granuläre  usw. 

Das  geschichtete  Plattenepithel  gehört  zu  den  verbreitetsten  Epithelformen  des  Körpers 
und  findet  sich  insbesondere  auch  da,  wo  dasEpithel  einer  hohen  Beanspruchung  ausgesetzt  ist; 

x)  Wohl  bemerkt,  daß  nur  die  oberflächliche  Lage  des  Epithels  (mehr  — weniger)  hoch-prismatisch 
ist  und  den  Namen  Zylinderepithel  verdient;  es  besteht  das  Epithel  nicht  etwa  aus  zwei  übereinandergelagerten 

Zvlinderzellagen. 

2)  Diese  beiden  Epithelformen  sind  vielleicht  ebenso  häufig  zweireihig  als  zweischichtig  (s.  u ),  oder  sie 
stellen  eine  Übergangsform  dar. 

*)  Die  Kiltsubstanz  reicht  bei  den  basalen  Zellen  oft  nicht  ganz  bis  an  deren  basale  Fläche,  so  daß  der 
Filz  präkollagener  Fasern,  aus  dem  die  unterliegende  Basalmembran  besteht,  etwas  zwischen  die  „basalsten“  Enden 
der  Zellen  hineinragt.  Übrigens  ist  die  Lage  der  basalen  Zellen  nicht  selten  stellenweise  zweireihig  (s.  u.),  so 
daß  dann  die  „Zvlinderzelle“  der  oberen  Reihe  nur  mit  einem  schmalen  Fortsatz  die  basale  Fläche  erreicht. 

*)  Die  Papillen  und  die  durch  sic  erzeugten  Einbuchtungen  an  der  basalen  Fläche  des  Epithels  fehlen 
am  geschichteten  Plattenepithel  auch  sonst  einmal  gelegentlich  aus  besonderen  Gründen,  wie  ja  auch  die  Höhe 
der  Papillen  außerordentlich  stark  wechseln  kann. 
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ja  mitten  im  Bereiche  anderer  Epithelformen  tritt  unsere  Epithelart  plötzlich  — sozusagen  insel- 
artig — auf,  wenn  die  genannte  Ursache  dazu  zwingt  (an  den  freien  Rändern  der  Stimmlippen 
des  Kehlkopfes  mitten  im  Bereiche  des  geschichteten  Flimmerepithels).  Die  erstbesprochene 
(seltenere)  Modifikation  des  geschichteten  Plattenepithels  findet  sich,  wie  erwähnt,  nur  an 
(der  Vorderfläche)  der  Hornhaut.  Zum  Teil  zeigt  noch  der  benachbarte  Abschnitt  der  Binde- 
haut des  Augapfels  die  gleiche  Erscheinung;  dann  treten  aber  auch  hier  basale  papilläre  Ein- 
buchtungen auf,  und  das  Epithel  wird  langsam  dicker.  Typisches,  geschichtetes  Plattenepithel 
(mit  Verhornungserscheinungen  der  Oberfläche)  stellt  die  Epidermis  der  menschlichen  Haut 
dar,  ferner  ist  das  Epithel  der  Mundhöhle,  des  größten  Teiles  des  Pharynxschlauches,  der  ge- 
samten Länge  der  Speiseröhre,  der  Scheide,  des  Scheidenvorhofes,  eines  Teiles  der  männli- 
chen Harnröhre,  meist  das  der  gesamten  weiblichen  Harnröhre,  auch  das  der  Tränenröhrchen 
und  natürlich  des  äußeren  Gehörgangs  (der  ja  von  epidermis  ausgekleidet  wird)  geschichte- 
tes Plattenepithel.  Mit  relativ  seltenen  Ausnahmen  ist  dann  die  basale  Fläche  durch  Papillen 
eingebuchtet. 

Eine  weitere,  ebenfalls  noch  ausgesprochen  geschichtete  Epithelform  ist  das  sog.  Über- 
gangsepithel.  Besser  sollte  es  das  Epithel  der  ableitenden  Harnwege  (Nierenkelche,  Nie- 
renbecken, Harnleiter,  Harnblase,  Teil  der  Harnröhre)  heißen,  wo  diese  Epithelform  allein 
Tab.  4,  Fig.5  vorkommt.  Sie  nimmt  eine  gewisse  Sonderstellung  ein,  insofern,  als  sie  von  den  geschichteten 
Tab.  63,  Fig.  1-3  zu  den  gereihten  (zwei-  oder  mehrreihigen)  Epithelformen  überleitet.  Man  spricht  nämlich 
Tab.  64, Fig.  1 von  solchen  Epithelanordnungen  (zwei-  und  mehrreihig),  wenn  zwar  alle  Zellen  der  Epithel- 
dicke der  Basalmembran  aufsitzen,  aber  nicht  alle  die  freie  Oberfläche  erreichen.  Beim  Über- 
gangsepithel  erreicht  nun  die  oberflächliche  Zellage  niemals  (auch  nur  annähernd)  die  Basal- 
membran; sie  bildet  also  zweifellos  eine  eigene  Schicht  für  sich;  die  unter  dieser  Schicht  ge- 
legenen Zellen  sind  aber  nicht  mehr  eigentlich  geschichtet  oder  wenigstens  nicht  immer 
deutlich  geschichtet,  sondern  gereiht,  insofern,  als  sie  sämtlich  — - wenigstens  häufig  (wohl 
nicht  immer) — -die  Basalmembran  erreichen  können.  Genau  genommen  ist  also  das  Übergangs- 
epithel geschichtet  und  in  seinen  tieferen  Lagen  gereiht  (zweischichtig  und  mehrreihig). 

Diese  Epithelform  unterliegt  wie  keine  zweite  den  Veränderungen,  dieDehnung  bzw. Kon- 
traktion des  Organs(dessenSchleimhautüberkleidung  sie  bildet)  zur  Folge  haben,  so  daß  dasEpi- 
thel  z.  B.  bei  leerer  Harnblase  mehrfach  so  dick  ist  wie  im  gefüllten  Zustande  desOrgans.  Wird  das 
Epithel  extrem  gedehnt,  so  bilden  dann  die  (im  leeren  Zustande  mehrfach  gereihten)  Zellen 
Fig.  4 der  tieferen  Schichten  tatsächlich  nur  eine  einzige  Reihe.  Niemals  aber  verschieben  sich  die 
Zellen  der  oberflächlichen  Schicht  gegeneinander,  sondern  diese  platten  sich  bei  der  Deh- 
nung lediglich  (stark)  ab,  bilden  aber  andererseits  auch  im  Zustande  der  Kontraktion  des 
Organs  stets  nur  eine  einzige  Lage.  Diese  Zellen  besitzen  eine  deutliche  krustaartige  Außen- 
schicht, die  sich  deutlich  — aber  nicht  scharf  (s.  o.  S.  8)  — vom  übrigen  Zelleib  abhebt 
und  derart  die  eigentliche  Epitheloberfläche  bildet;  es  handelt  sich  um  große  plasmareiche 
Zellen,  die  eine  mehr  oder  weniger  gewölbte  Oberfläche  haben ; sie  sind  ein-  oder  auch  zwei- 
kernig; an  ihrer  unteren  (basalen)  Fläche  tragen  sie  deutliche  Gruben,  die  von  den  Kuppen 
der  tiefergelegenen  Zellschicht  herrühren,  und  zwar  läßt  jede  Zelle  wegen  der  relativen  Größe, 
die  sie  besitzt,  mehrere  solcher  Gruben1)  erkennen  (da  sie  stets  an  2 — 3 Zellen  der  tieferen 
Schicht  angrenzt).  Im  Zustand  der  Dehnung  werden  diese  Zellen  mehr  oder  weniger  stark 
abgeplattet  (platt-kubisch  bis  platt),  in  nicht-gedehntem  Zustand  sind  sie  etwa  kubisch. 

Unter  dieser  oberflächlichen  Zellage,  die  niemals,  auch  im  Zustande  der  geringsten  Dicke 
des  Epithels  (also  extremsten  Dehnung)  die  basale  Epithelfläche  berührt,  liegen  nun  die  Zellen 

x)  Natürlich  sind  diese  Gruben  viel  tiefer  und  deutlicher,  wenn  das  Epithel  nicht  allzu  stark  durch  Deh- 
nung verdünnt  ist. 
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der  basalen  Schicht,  die  nur  im  Stadium  der  alleräußersten  Dehnung  des  Epithels  eine  einzige 
Reihe  (platt-kubischer)  Zellen  bilden,  sonst  auf  das  deutlichste  eine  mehrreihige  Anordnung 
zeigen;  schon  bei  ausgesprochener  Abplattung  des  Epithels  (durch  Dehnung)  sind  wenigstens 
2 — 3 Zellreihen  zu  erkennen,  deren  Zahl  sich  auf  das  Doppelte  und  darüber  steigert,  wenn  das 
Epithel  seine  maximalste  Dicke  hat.  Fast  regelmäßig  erkennt  man,  daß  die  Zellen  der  Reihe, 
welche  an  die  der  oberflächlichen  Zellschicht  angrenzt,  im  nicht  oder  nur  mäßig  ge- 

oz 


Et#.  4.  Schema  des  Übergangsepithels;  links  im  gedehnten,  rechts  im  nicht-gedehnten  Zustande. 

oz  = oberflächliche  Zellage  mit  crustaartiger  Oberflächenschicht. 
bzx  = basale  Zellage,  nicht  gereiht. 
bz2  = basale  Zellage  im  Zustande  der  Mehrreihigkeit. 

dehnten  Zustande  des  Epithels  höhere,  fast  zylindrische  Gebilde  sind  im  Gegensatz  zu  den 
Zellen  der  mehr  basal  gelegenen  Reihen,  die  kleiner  sind  und  sich  meist  dunkler  färben. 

Noch  eine  besondere  Eigentümlichkeit  zeigt  dieses  Übergangsepithel ; es  ist  nämlich  die 
einzige  Form  eines  Oberflächenepithels1),  das  nicht  auf  einer  besonderen  Basalmembran  auf- 
sitzt, sondern  mit  seiner  basalen  Fläche  direkt  an  das  fibrilläre  Bindegewebe  grenzt2). 

Eine  weitverbreitete  Epithelform  ist  das  sog.  geschichtete  (besser  wohl  mehrrei- 
hige) Flimmerepithel,  wie  es  den  größten  Teil  der  Nasenschleimhaut  und  des  angren- Fig.5 
zendcn  Nasenrachenraums,  ferner  (mit  geringen  Ausnahmen)  die  Innenfläche  des  Kehlkopfes, 
der  Luftröhre  und  der  ganzen  Bronchialverästelung  bis  zur  Grenze  der  Bronchiolen  (s.  o.  Tab.3,Fig.  7 
S.  38),  ferner  auch  einen  Teil  der  Eustachischen  Röhre  (tuba  auditiva)  überkleidet.  Dieses  fab. 4,Fig.2 
Epithel  setzt  sich  aus  zwei  erheblich  verschiedenen  und  abweichend  angeordneten  Zellformen  Tab.  55,  Fig.2,3 
zusammen,  wovon  die  eine  ganz  wesentlich  den  Charakter  des  Epithels  bestimmt;  es  handelt  Tab.57,Fig.3 
sich  um  die  Zellen,  welche  die  Flimmerhaare  an  der  (Gesamtoberfläche)  des  Epithels  tragen.  Tab.58,  Fig.2 
Diese  Zellen  haben  ausgesprochen  kegelförmige  Gestalt3);  die  Basen  der  Kegel  bilden  eng  Tab. 4, Fig. 7,8 
aneinandergeschlossen  die  Epitheloberflächenebene  und  tragen  auf  ihrer  Oberfläche  Flimmer- 
haare; nach  der  basalen  Fläche  des  Epithels  hin  verjüngen  sich  die  Kegel  immer  mehr  (je 

1)  Dagegen  kommt  das  gleiche  bei  manchen  Drüsenepithelien  vor. 

2)  Infolgedessen  treten  die  Kapillaren  der  Blutgefäße  dicht  an  die  basale  Fläche  des  Epithels  heran;  ja 
sie  kommen  — in  kleinen  Bindegewebsfältchen  gelegen  — sogar  oft  zwischen  die  basalen  Zellen  zu  liegen,  was  den 
Eindruck  intraepithelialer  Kapillaren  vortäuscht. 

3)  Natürlich  sind  es  keine  mathematischen  Kegel  (s.  o.  S.  37),  sondern  kegelförmig  verjüngte  Prismen 
oder  hohe  und  spitze  Pyramiden.  Nicht  selten  kommt  auch  eine  Gabelung  der  Spitze  vor  oder  an  der  Spitze 
findet  sich  wieder  eine  kleine,  basale  Fußplntte. 
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dicker  die  Epithelschicht  ist,  um  so  stärker)  und  mit  — oft  außerordentlich  fein  ausgezogenen 
— Spitzen  erreichen  sie  stets  die  Basalmembran,  auch  wenn  das  Epithel  noch  so  dick  ist.  Den 
Zwischenraum,  den  ihrer  Gestalt  nach  diese  Zellen  innerhalb  der  Dicke  der  Epithelschicht 
freilassen  (der  also  nach  der  basalen  Fläche  des  Epithels  immer  größer  wird),  füllen  nun  die 
übrigen  oft  sehr  unregelmäßig  gestalteten  und  unregelmäßig  gereihten  Zellen  aus,  unter  denen 
kegelförmige  Elemente  mit  mehr  länglich-ellipsoidisch  gestalteten  und  ganz  unregelmäßigen 
formen  abwechseln.  Wenn  auch  die  kernhaltigen  Teile  der  Zelleiber  in  sehr  verschiedener 
Höhe  der  Epithelschicht  liegen  (besonders  bei  erheblicher  Dicke  des  Epithels  kommt  diese  Er- 
scheinung deutlich  zur  Geltung),  die  Kerne  dieser  Zellen  also  in  ausgesprochener  Weise  alter- 
nieren, so  erreichen  doch  sämtliche  Zellen,  wenn  auch  oft  nur  mit  schmalen  Fortsätzen,  die 
Basalmembran. 

Die  Zellen  dieser  Epithelform  sind  durch  Kittsubstanz  miteinander  verbunden;  Schluß- 
leisten der  Kittsubstanz  fehlen  aber.  Das  Epithel  kommt  in  sehr  verschiedener  Dicke  vor;  so 


bk 


Ficj.  5.  Schema  des  sog.  geschichteten  Flimmerepithels. 

bk  = Basalkörperchen  der  Flimmerhaare. 
bin  = Basalmembran. 

ci  = Flimmerhaare. 
kbz  = Kerne  der  Basalzellen. 

*■/  kfz  kfz  — Kerne  der  Flimmerzellen. 

nimmt  innerhalb  der  Bronchialverästelung  in  der  Lunge 
die  Epitheldicke  mit  der  Abnahme  des  Kalibers  der  Bron- 
chialäste kontinuierlich  ab;  aus  einem  mehrreihigen  Epi- 
thel wird  schließlich  nur  noch  ein  zweireihiges  (das  in 
den  sog.  Bronchiolen  dann  einschichtig  wird).  Mit  der 
,'bz  Dickenabnahme  des  Epithels  nimmt  auch  die  Höhe  der 
Flimmerzellen  ab  und  aus  der  spitzpyramidenförmigen 
Zelle  wird  schließlich  fast  eine  nur  mäßig  gegen  das 
basale  Ende  verjüngte  prismatische  Zelle  geringerer  Länge. 

Diesem  zweireihigen  Flimmerepithel  wie  wir  es  in 
den  kleinsten  Zweigen  der  rami  bronchiales1)  finden,  reiht 
sich  vielleichtdas  Epithel  des  ductusepididymidis  und  des 
ductus  dcfcrens  an,  das  oben  schon  kurz  (S.39)  erwähnt 
l""  wurde,  das  aber  oft  auch  dem  Charakter  des  zwei- 
schichtigen Zylinderepithels  sich  nähert,  da  die  basalen  plattkubischen  Zellen  zweifellos  oft 
eine  in  sich  geschlossene  Lage  bilden,  so  daß  sie  eine  Berührung  der  hohen  Zylinderzellen  mit 
der  Basalmembran  verhindern. 

Außer  diesen  hier  beschriebenen  Oberflächenepithelformen  gibt  es  noch  eine  Anzahl  von 
speziellen  Epithelanoi’dnungen  im  Bereiche  mancher  Sinnesorgane,  die  an  der  entsprechenden 
Stelle  erst  beschrieben  werden.  Eine  ganz  besondere  Form,  in  der  das  Epithel  gelegentlich 
auftritt,  ist  das  sog.  Myoepithel,  d.  h.  Epithelzellen  können  unter  Umständen  auch 
Muskelfunktionen  übernehmen,  d.  h.  kontraktil  werden,  sich  sogar  der  Gestalt  nach  den 
(mesenchymatösen  — s.  u.  S.  108)  glatten  Muskelzellen  vollkommen  nähern.  Solche  epithe- 
liale glatte  Muskelzellen,  wie  man  die  am  besten  differenzierte  Form  der  Myoepithelzellen 
nennt,  finden  sich  z.  B.  in  der  Wand  der  Knäuel  (besonders  der  großen  Formen)  der 

1)  Nicht  aber  der  Bronchiolen  s.  a.  u.  S.  237. 
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Schweißdrüsen  der  Haut,  wo  ihre  epitheliale  Abkunft  schon  durch  die  Lagerung  innerhalb 
der  membrana  propria  und  ihr  kontinuierlicher  Übergang  in  typische  Epithelzellen  erkenn- 
bar wird.  Sie  unterscheiden  sich  ihrer  Gestalt  nach  von  echten  glatten  Muskelzellen  eigent- 
lich nur  durch  die  lockere  Lagerung  und  vor  allem  natürlich  dadurch,  daß  sie  nicht  in 
bindegewebige  Membranellen  eingeschlossen  liegen  (s.  u.  S.  108).  Zur  Kategorie  dieser 
Myoepithelbildungen  gehören  noch  zwei  andere  Formationen;  erstlich  die  Dilatatormembran 
an  der  Ilinterfläche  der  Regenbogenhaut  des  Auges  (s.  das  Kapitel:  Auge),  zweitens  die  sog. 

Korbzellen  mancher  Drüsen  (s.  u.  S 56). 

Besondere  Einrichtungen  der  Epithelzellen. 

Von  den  besonderen  Einrichtungen,  die  Epithelzellen  besitzen,  sind  in  erster  Linie  die 
Ausstattungen  der  Oberfläche  zu  erwähnen,  derer  schon  kurz  bei  der  Aufzählung  der  einzelnen 
Epithelarten  oben  gedacht  wurde.  Es  handelt  sich  zunächst  um  partielle  Membranbildungen, 
also  um  Kutikular  einrichtungen1).  Ein  Epithel,  das  eine  typische  solche  Kutikula  an  seiner 
Oberfläche  trägt,  ist  das  einschichtige  Zylinderepithel  des  Darms.  Man  spricht  hier  in  der  Tab.2,Fig.  7 
Regel  von  einem  Kutikularsaum.  Schon  an  der  überlebenden  Zelle  ist  er  durch  seine  slär- Tab.  3,  Fig.  2 
kcre  Lichtbrechung  erkennbar,  durch  viele  Farbstoffe  ist  er  wesentlich  intensiver  färbbar  als  Tab.  4, Fig. 3, 5 
das  Cytoplasma,  ferner  erscheint  er  deutlich  streifig  (senkrecht  zur  Oberfläche),  so  daß  man  Tab. 52,  Fig. 1 
annehmen  muß,  daß  er  sich  aus  einzelnen  parallelen  Stiftchen  zusammensetzt,  die  durch  eine 
Art  von  Kittmasse  verbunden  sind.  Dieser  Kutikularsaum  des  Darmepithels  ist  verschieden 
hoch,  je  nach  dem  Stadium  der  Verdauung  bzw.  Resorption.  Während  der  Resorption  er- 
scheint er  wesentlich  höher  als  im  Hungerzustande.  Dem  Kutikularsaum  nahe  verwandt  und 
gleichfalls  zu  den  Kutikularbildungen  zu  rechnen  ist  der  sog.  Bü  r s t e n b e s a t z,  den  manche  Tab. 61, Fig. 3 
Epilhelzellen  wie  die  der  gewundenen  Harnkanälchen  an  ihrer  Oberfläche  tragen;  hier  handelt 
es  sich  um  einzelne  kutikulare  Fädchen,  die  völlig  isoliert  nebeneinander  auf  der  freien  Ober- 
fläche der  Zelle  befestigt  sind  (wie  die  Haare  einer  Bürste).  Auch  der  Stereozilien  b e - 
satz  mancher  Epithelzellen  (wie  der  des  ductus  epididymidis)  ist  kutikularer  Natur  (im  Ge-  Tab. 4, Fig. 4 
gensatz  zu  Kinozilien  — s.  u.).  Hier  handelt  es  sich  um  lange,  ja  beträchtlich  lange,  feine 
haarartige  Fäden,  die  wie  die  kurzen  Haare  des  Bürstenbesatzes  auf  der  freien  Oberfläche  der 
Zelle  befestigt  sind,  nicht  selten  büschelförmig  verkleben  (Kunstprodukt?)  und  an  Länge  jener 
der  Zelle,  auf  der  sie  wurzeln,  nicht  viel  nachstehen.  Im  Gegensatz  zu  den  (plasmatischen  — 
s.  u.)  Flimmerhaaren  sind  diese  (kutikularen)  Haare  natürlich  unbeweglich  (daher  Stereo- 
zilien !). 

Streifige  Kulikularsäume,  Bürstenbesätze  und  Stereozilien  sind  eigentlich  nur  graduelle 
Verschiedenheiten  der  Oberflächenbesätze  kutikularer  Natur,  die  an  Epithelzellen  Vorkommen; 
während  die  streifigen  Säume  anscheinend  bei  der  Resorption  (Darmepithel)  eine  Rolle  spie- 
len. dienen  Bürstenbesätze  und  Stcreozilien  der  Leitung  des  Sekretes,  das  in  ihren  Zellen  er- 
zeugt wird  (sie  finden  sich  nur  an  der  Oberfläche  sezernierender  Zellen).  Die  Zusammenge- 
hörigkeit dieser  drei  Epithelzellformen  drückt  sich  auch  darin  aus,  daß  die  sie  verbindende 
lvittsubslanz  Schlußleisten  bildet. 

W ic  schon  oben  (S.  34)  erwähnt  wurde,  reicht  die  Kittsubstanz,  die  benachbarte  Epi- 
thelzellen in  der  Regel  verbindet,  nicht  bis  in  den  Bereich  der  Kutikularbildungen;  die  (strei- 
figen) Kutikularsäume  des  Darmepithels  z.  B -)  ragen  also  ohne  gegenseitige  Verbindung, 

1)  Bei  vielen  Tieren  gibt  es  in  viel  ausgedehnterem  Maße  Kutikularbildungen  als  beim  Menschen. 

2)  Auch  andere  Epithelien  haben  Kutikularsäume,  wenn  auch  in  der  Regel  weniger  deutliche  als  die  des 
Darmepithels;  -dann  kommen  natürlich  auch  Schlußleisten  vor. 


K** 
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Fig.G  durch  feine  Spalträume  voneinander  getrennt,  frei  in  die  Darmlichtung  hinein.  Nun  verdich- 
Tab.  2,  Fig.  7 tet  sich  die  Kittsubstanz  in  der  Höhe  der  Basen  der  Säume  derart,  daß  sie  stärker  färbbar 
Tab.  4,Fig.4, 5 wird,  besonders  mit  gewissen  Farbstoffen  sich  ganz  intensiv  färbt,  während  die  eigentliche 
Kittsubstanz  von  dieser  Färbung  kaum  dargestellt  wird.  Da  hier  sozusagen  die  Stelle  des  Ab- 
schlusses der  Kittsubstanz  hegt,  spricht  man  von  Schlußleisten;  diese  umrahmen  also 
die  Zylinderzellen  an  der  Stelle  dicht  unterhalb  der  Basis  des  Kutikularsaumes ; da  die  Zellen 


sclllli 
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Fig.  6.  Schema  des  sog.  Zylinder- 
epithels (einschichtigen  Prismenepith.) 

Es  sind  7 Zellen  auf  der  Grundmembran 
mit  ihren  basalen  Flächen  aufsitzend  darge- 
stellt; von  einer  Zelle  (rechts)  sieht  man  drei 
oder  sechs  Flächen  freiliegend,  von  einer  an- 
deren (links)  zwei,  von  einer  weiteren  eine; 
eine  Zelle  ist  durchschnitten  dargestellt  mit 
dem  Kern.  Man  blickt  z.  T.  auf  die  Flächen, 
z.  T.  auf  die  Kuppen  der  Zellen;  bei  den  vier 
rechten  Zellen  ist  der  Kutikularsaum  wegge- 
nommen gedacht,  um  die  Schlußleistennetze 
zu  zeigen. 

a = freie  Oberflächen  ohne  Kutikularsaum 
hm  = Basalmembran  (membrana  propria) 
k = Kern 

kut  = Kutikularsaum 

sc/i/Zj  = Schlußleisten  der  Länge  nach  durch- 
schnitten 

schll2  = Schlußleisten,  quer  getroffen  im 
Schnitt. 


aber  sechsseitige  Prismen  darstellen,  so  stecken  die  kutikularsaumfragenden  Kuppen  sozu- 
sagen in  sechseckigen  Bahmen  der  Schlußleisten  (Schlußleistenrahmen  oder  -netze  genannt). 
In  einem  gewissen  Gegensätze  zu  den  Oberflächeneinrichtungen  kutikularer  Natur  stehen 
Tab.  3,  die  Flimmer-  oder  Wimperhaare,  welche  eine  der  drei  Bewegungsarten  der  tierischen 
Fig. 3, 7, 11  Zelle  erzeugen,  eben  die  Flimmer-  oder  Wimperbewegung.  Zellen,  deren  Oberfläche  einen 
Tab.  4,  solchen  Besatz  von  beweglichen  (daher  Kinozilien)  Flimmerhaaren  trägt,  nennt  man  Flimmer- 
Fig. 2, 7, 8 zellen,  Epithelien,  deren  (eventuell  nur  oberflächlichen)  Zellen  Flimmerhaare  besitzen,  nennt 
man  Flimmerepithelien  (s.  o.).  Es  handelt  sich  bei  den  Flimmerhaaren  um  feine,  glatte,  proto- 
plasmatische Fäden,  die  nicht  etwa  wie  die  fädigen  Bildungen  kutikularer  Natur  einfach  auf 
der  Zelloberfläche  gleichsam  aufgeklebt  sind,  sondern  solche,  die  aus  dem  Cytoplasma  der 
Zelle  direkt  hervorgehen,  die  eben  fadenartige  Plasmaforlsätze  darstellen.  Sie  sind  stets  von 
relativ  geringer  Länge  (wenige  a)  und  stets  alle  gleich  lang;  ihre  Länge  bleibt  hinter  der 
Höhe  der  Zelle,  auf  der  sie  sitzen,  meist  erheblich  zurück1).  In  der  Hegel  wurzeln  diese  kon- 
traktilen Plasmafäden  nicht  einfach  im  gewöhnlichen  Cytoplasma,  sondern  sie  gehen  aus  dicht 
unter  der  Zelloberfläche  gelegenen  länglich-kugligen  (ellipsoidischen)  Verdickungen2)  den  sog. 

x)  Eine  Ausnahme  davon  machen  gelegentlich  die  platten  Flimmerzellen,  deren  Zelleib  mitunter  so  platt 
sein  kann,  daß  die  Flimmerhaare  länger  werden  als  der  (senkrecht  zur  Oberfläche  gemessene)  Durchmesser  der  Zelle. 

2)  In  wesentlich  selteneren  Fällen  scheinen  die  Flimmerhaare  direkt  aus  dem  Cytoplasma  hervorzugehen 
ohne  Vermittlung  von  Basalkörperchen  (?). 
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Basalkörperchen  (auch  wohl  Blepharosomen  genannt),  hervor.  Zu  jedem  dieser  Kör- 
perchen gehört  also  ein  Flimmerhaar.  Da  eine  Zelle  an  ihrer  Oberfläche  eine  größere  Anzahl 
von  Flimmerhaaren  trägt  (je  nach  der  Größe  der  Zelloberfläche  — wohl  wenigstens  50,  nicht 
selten  erheblich  mehr),  so  ist  auch  die  Zahl  der  Basalkörperchen  eine  beträchtliche,  und  zwar 
liegen  alle  genau  in  einer  Ebene,  so  daß  man  auf  dem  Durchschnitt  der  Zelle  bei  "Anwen- 
dung nicht  genügend  starker  Vergrößerungen  zunächst  einen  Kutikularsaum  vor  sich  zu 
haben  glaubt,  da  die  Basalkörperchen  sich  mit  den  meisten  Farbstoffen  wesentlich  intensiver  Fig.5 
färben  als  das  Cytoplasma  (ähnlich  wie  der  Kutikularsaum) ; erst  die  Anwendung  stärkerer 
Vergrößerung  löst  diesen  scheinbaren  Kutikularsaum  in  die  einzelnen  Basalkörperchen  auf.  Tab.3,Fig.  3,11 
Einen  echten  Kutikularsaum  besitzen  die  Flimmerzellen  (im  Gegensatz  zu  Epithelzellen  mit  Tab. 4,  Fig. 7,8 
kutikular  differenzierter  Oberfläche,  z.  B.  auch  solchen  mit  Stereozilien)  nicht;  ebenso  fehlen 
hier  Schlußleisten.  Was  das  Wesen  dieser  Basalkörperchen  anlangt,  so  handelt  es  sich  bei 
ihnen  um  den  (multipel  ausgebildeten)  Centrosomenapparat.  Während  nichtflimmernde  Epi- 
thelzellen ein  einfaches  Centrosoma  besitzen  (das  in  der  Regel  als  Diplosoma  erscheint  und 
bei  Zylinderzellen  nahe  dem  Kutikularsaum  bzw.  der  Zelloberfläche  liegt),  ist  dieses  bei  den 
Flimmerzellen  gleichsam  in  die  Gesamtzahl  der  Basalkörperchen  zerfallen.  Seine  Rolle  als 
kinetisches  Organ  spielt  das  Centrosoma  also  auch  bei  der  Regulierung  der  Flimmerbewe- 
gung (s.  a.  o.  S.  15).  Werden  die  Flimmerhaare  von  den  Basalkörperchen  getrennt,  so  hören 
sie  auf  zu  schlagen,  während  sonst  selbst  kleine  Zelltrümmer  (s.  u.)  im  Präparat  des  überle- 
benden Gewebes  ebenso  intensive  Bewegungserscheinungen  erkennen  lassen  wie  ganze  Zellen 
oder  das  intakte  Epithel  (s.  a.  u.)1). 

Die  plasmatischen  Fäden,  welche  die  Flimmerhaare  darstellen,  sind  kontraktil  — und 
zwar  erfolgt  der  Ausschlag,  den  diese  Haare  durch  die  Bewegung  hervorrufen,  stets  nach 
einer  Richtung  bei  sämtlichen  Zilien  sämtlicher  Zellen  des  genannten  Epithels,  so  daß  ein 
kontinuierlicher,  stets  in  der  gleichen  Richtung  verlaufender  Flimmerstrom,  d.  h.  eine  strö- 
mende Flüssigkeilsbewegung  erzeugt  wird,  die  im  menschlichen  Körper  stets  nach  außen  (gegen 
die  äußeren  Körperöffnungen)  gerichtet  ist  (Respirationswege  — gegen  die  Nasenöffnung  hin, 
weibliche  Geschlechtswege  — gegen  die  äußeren  Genitalien  hin).  Auf  diese  Weise  werden 
auch  Fremdkörper  von  nicht  zu  erheblicher  Größe  in  der  Richtung  des  Flimmerstromes  mit 
bewegt  (Staubpartikelchcn  wie  insbesondere  feinste  Kohlestäubchen  durch  den  Flimmerstrom 
des  Respirationsrohres). 

Die  Flimmerbewegung  ist  eine  ganz  automatische  Bewegungsart,  die  dauernd  ohne  Pause 
in  gleicher  Schnelligkeit  und  ohne  jede  Kontrolle  seitens  des  Nervensystems  verläuft;  im  Ge- 
gensatz zur  amöboiden  Bewegung  (s.  o.  S.  20)  fällt  also  der  Reiz  als  auslösende  Ursache  für 
die  Bewegung  vollkommen  fort,  ebensowenig  gibt  es  Pausen  in  der  Bewegung;  sie  ist  von  den 
übrigen  Lebensvorgängen  in  so  hohem  Maße  unabhängig,  daß  sie  nicht  nur  stundenlang  am 
überlebenden  Gewebe  studiert  werden  kann,  sondern  auch  an  kleinsten  Zelltrümmern2)  zu  be- 
obachten ist  (namentlich  bei  Kaltblütern).  Selbst  nach  dem  Tode  dauert  die  Flimmerbewe- 
gung tauch  beim  Menschen)  noch  stundenlang  fort.  Im  Vergleich  zu  der  überaus  langsam 
ablaufenden  amöboiden  Bewegung  verläuft  die  Flimmerbewegung  relativ  schnell3). 

')  \ on  den  Basalkörperchen  der  Flimmerhaare  gehen  vielfach  fädige  Bildungen  aus,  die  den  übrigen 
Teil  des  Zelleibes  durchsetzen  und  dabei  gegen  die  Basis  der  Zelle  hin  kegelartig  konvergieren  (sog.  Flimmer- 
wurzeln). 

2)  Solche  Trümmer  von  Flimmerzellen  drehen  sich  im  Präparat  häufig  der  Richtung  des  Stromes  ent- 
sprechend um  ihre  eigene  Achse. 

3)  Man  beachte  bei  Betrachtung  der  Flimmerbewegung  am  überlebenden  Gewebe  (z.  B.  von  der  Mund- 
schleimhaut des  Frosches),  daß  die  Bewegung  nur  unter  Anwendung  der  (dazu  erforderlichen)  starken  Vergrö- 
ßerung so  schnell  vor  sich  zu  gehen  scheint,  wie  sie  im  Mikroskope  sichtbar  ist.  Das  Mikroskop  vergrößert  eben 

zugleich  Raum  und  Zeit. 
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Boi  vielen  niederen  Tieren  finden  sich  außer  Flimmerzellen  auch  sog.  G e i ß e 1 z e 1 1 e n , d.  h.  Zellen 
mit  einem  einzigen  kontraktilen  Haar,  das  dann  meist  eine  erhebliche  Länge  besitzt,  auch  stärker  zu  sein  pflegt 
als  die  Flimmerhaare.  Auch  dieser  Geißelfaden  wurzelt  im  Centrosoma  der  Zelle.  Beim  Menschen  und  den 
höheren  Tieren  sind  lediglich  die  männlichen  Geschlechtszellen  (sog.  Samenfäden  oder  Spermatozoen  — - besser 
Spermien)  Geißelzellen. 

Das  Flimmerepithel  ist  im  embryonalen  Zustande  viel  stärker  verbreitet  als  im  ausgewachsenen  Körper; 
cs  wird  im  Laufe  der  Entwicklung  vielerorts  erst  durch  andere  Epithelarten  ersetzt;  daher  findet  man  als  Va- 
rietät gelegentlich  auch  beim  Erwachsenen  Flimmerepithel  an  Stellen,  wo  dieses  sonst  nicht  vorzukommen 
pflegt. 

Im  Gegensatz  zu  der  oft  sehr  reich  ausgestatteten  Zelloberfläche  sind  die  seitlichen  An- 
lagerungsflächen ebenso  wie  die  basale  Fläche  der  Epithelzellen  vollkommen  membranlos: 
meist  sind  sie  (die  seit  liehe,  evtl.  — bei  geschichtetem  Epithel  - — auch  die  basale)  durch 
Kittsubstanz  mit  den  Nachbarzellen  verbunden  — oder  (beim  einschichtigen  Epithel)  sie  sitzen 
auf  der  Basalmembran  auf;  seltener  tritt  die  Verbindung  durch  Interzellularbrücken  ein 
(s.  o.) ; nur  in  einem  einzigen  Ausnahmefalle  bilden  Epithelzellen  Netze  (sind  also  per  conli- 
Tab. 39, Fig. 6 nuitatem  verbunden);  es  handelt  sich  um  die  Zellen  der  sog.  Schmelzpulpa  des  Schmelz- 
organs bei  der  Zahnentwicklung,  wo  reichliche  gallertige  Interzellularsubstanz  die  Zwischen- 
räume zwischen  den  Zähnen  erfüllt. 

Betrachten  wir  nun  die  inneren  Bauverhältnisse  der  Epithelzelle,  so  lassen  sich  inner- 
halb des  Cytoplasma  Differenzierungen  mannigfacher  Art  erkennen,  die  teilweise  anderen  Zel- 
len in  gleicher  Weise  zukommen,  teilweise  aber  auch  für  das  Epithelgewebe  charakteristisch 
sind.  So  ist  in  den  meisten  Epithelzellen  besonders  fast  allen  Drüsenzellen  der  (innere)  Netz- 
apparat nachweisbar;  er  liegt  bei  diesen  meist  nahe  der  Zelloberfläche  zwischen  dieser  und 
dem  Kern  (z.  B.  Zylinderzellen),  ist  weniger  stark  ausgebildet  und  kleiner  als  bei  manchen 
Nervenzellen;  meist  nimmt  er  nur  einen  relativ  geringen  Teil  des  Zellraumes  ein  und  besteht 
aus  wenigen  eng  verschlungenen  Fäden  (s.  a.  o.  S.  6).  Ferner  enthält  das  Cytoplasma  vieler 
Epithelzellen  Pigmentkörnchen;  teils  handelt  es  sich  um  einfaches  Melaninpigment  (Zellen  der 
epidermis)  teils  um  Fuscinpigment  (Zellen  des  Pigmentepithels  der  inneren  Augenhaut  — s. 
a.  o.  S.  18).  Auch  fibrilläre  Differenzierungen  fehlen  in  manchen  Epithelarten  nicht;  in 
Tab.  4.  Fig.  6 Frage  kommen  in  erster  Linie  die  sog.  Tonofibrillen  der  Zellen  der  epidermis,  die  als  Stütz- 
fibrillen von  Zelle  zu  Zelle  laufen  und  dabei  die  Interzellularbrücken  zwischen  den  Zellen 
durchsetzen  (s.  a.  o.  S.  9). 

Wesentlich  anderer  Natur  sind  manche  fadenartig  erscheinende  Bildungen,  die  man  ge- 
wöhnlich als  Basalfilamente  bezeichnet,  weil  sie  dem  basalen  Teil  der  Zelle  ein  (parallel-) 
lab.  3,  Fig.  9 streifiges  Aussehen  verleihen  (Drüsenzellen  der  Bauchspeicheldrüse,  Epithel  der  tubuli  contorti 
Tab. 4, Fig. 4 der  Niere).  Wahrscheinlich  handelt  es  sich  dabei  um  Plastosomeneinrichtungen,  um  so 
Tab.  53,  Fig.  6 mehr  als  in  verwandten  Bildungen  (Epithelzellen  der  sog.  Sekretrohre  mancher  Mundspeichel- 
Tab.  61,  Fig.  3 drüsen)  sich  die  Fäden  leicht  in  Körnchenreihen  auf  lösen  lassen.  Nach  einer  wenig  wahr- 
scheinlichen Auffassung  stehen  diese  Bildungen  mit  den  Sekretgranula  in  Beziehung. 

Aber  auch  Zelleinschlüsse  anderer  Art  finden  sich  in  Epithelzellen,  wie  z.  B.  Fett,  das 
nicht  bloß  in  Gestalt  von  Lipoiden  vorkommt,  sondern  in  manchen  Epithelzellen  (z.  B.  denen 
der  Leber)  auch  als  (gespeichertes)  Neutralfett  auftritt  (in  mehr  oder  weniger  großen  Tropfen, 
bereits  die  Grenze  des  Pathologischen  streifend).  Besondere  granuläre  Einschlüsse  zeigen 
manche  Zellagen  des  geschichteten  Plattenepilhels  der  epidermis,  die  durch  starke  Affinität  zu 
Tab. 88, Fig. 4 Farbstoffen  ausgezeichnet  sind;  man  bezeichnet  diese  — oft  sehr  unregelmäßig  gestaltete 
Tab. 90, Fig. 4 (brocken-  oder  klumpenförmige)  Substanz  als  Kerato hyalin;  sie  färbt  sich  wie  die  Kerne 
mit  basischen  Farbstoffen,  weswegen  man  sie  auch  vom  Kern  ableilen  zu  müssen  glaubte; 
ähnliche  Bildungen  sind  die  Trichohyalingranula  der  inneren  Wurzelscheide  der  Haare  (nur 
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sind  sie  gerade  mit  sauren  Farbstoffen  färbbar).  Den  Namen  Keratohyalin  führen  diese  Gra- 
nulationen, weil  (irrigerweise)  angenommen  wurde,  daß  sie  eine  Vorstufe  des  echten  Horn- 
stoffes oder  Keratins  darslellen;  sie  fehlen  aber  gerade  da,  wo  die  Verhornung  am  massigsten 
ist  (Nägel),  völlig.  Das  Keratohyalin  (Trichohyalin)  ist  keine  Lipoidsubstanz;  sie  gibt  gegen- 
über fettfärbenden  Mitteln  keine  Reaktion.  Dagegen  scheint  ein  ähnlicher,  gleichfalls  nur  in 
manchen  Epidermiszellen  vorkommender  Stoff,  das  Eleidin,  eine  lipoidartige  Substanz 
zu  sein;  sie  tritt  aber  in  der  Regel  nicht  in  granulärer,  sondern  in  diffus-gelöster  Form  in 
den  Zellen  auf.  Epithelzellen  können  verhornen,  Avobei  sie  bei  UmAvandlung  ihres  Cytoplasma 
in  die  typische  Hornsubstanz  oder  das  Keratin  unter  Kernverlust  absterben.  Alle  Hornsub- 
stanz im  menschlichen  und  tierischen  Körper  besteht  also  aus  abgestorbenen  verhornten  kern- 
los gewordenen  (ehemaligen)  Epithelzellen.  Die  Verhornung  der  Epithelzelle  geht  nicht  etwa 
so  vor  sich,  daß  das  ganze  Cytoplasma  sich  in  Ilornsubstanz  umwandelt;  vielmehr  gibt  dieses 
beim  Verordnungsvorgang  zunächst  Wasser  ab,  trocknet  also  ein.  Die  Keratinbildung  geht 
nun  von  fasrigen  Strukturen  der  Rindenschicht  der  Zelle  aus,  die  — anfangs  plasmatischer 
Natur  — durch  allmähliche  Verhornung  zu  Keratin  werden;  der  zentrale  Teil  der  Zelle  ent- 
hält Reste  von  nicht  verhorntem  Cytoplasma  und  des  Kerns  und  bleibt  auch  nach  völligem 
Zugrundegehen  der  letzteren  mitunter  noch  als  Hohlraum  innerhalb  der  verhornten  Masse  der 
Zelle  nacliAveisbar;  je  stärker  die  Verhornung  aber  wird,  um  so  mehr  wandelt  sich  schließlich 
von  der  Rindenschicht  aus  die  ganze  (ehemalige)  Epithelzelle  in  Hornsubstanz  um. 


Die  Sekretionserschemungen  der  Epithelzelle. 

Vor  allem  aber  läßt  eine  der  wichtigsten  Funktionen  des  Epithelgewebes,  die  der  Aus- 
scheidung oder  Sekretion  sich  auch  morphologisch  an  den  Epithelzellen,  speziell  den  Drü- 
senzellen erkennen.  Wenn  auch  die  Hauptmasse  der  Sekrete  des  Körpers  in  den  besonderen, 
diesem  Zwecke  dienenden  Organen  des  Körpers  (die  sich  aus  Epithelgeweben  aufbauen) 
erzeugt  wird,  den  Drüsen  (s.  u.),  so  fehlt  doch  auch  zahlreichen  Zellen  des  Oberflächenepithels 
die  sekretorische  Funktion  keineswegs.  Die  Sekretion  geht  vom  Cytoplasma  aus;  alles,  Avas 
von  diesem  Vorgänge  morphologisch  erkennbar  ist,  scheint  sich  im  Bereiche  des  Cytoplasma 
abzuspielen,  wenn  auch  zweifellos  der  Zellkern  bei  der  Sekretion  eine  geAvisse  Rolle  spielt  (s.u.). 

Der  Sekretionsvorgang  ist  eine  Lebenserscheinung  der  Zelle  (s.  a.  o.  S.  20),  die  in  deren 
Leben  erheblich  eingreift.  Dieser  Eingriff  kann  so  schwer  sein,  daß  die  Zelle  dabei  abstirbt, 
also  durch  den  Sekretionsvorgang  getötet  Avird,  und  von  den  vielen  Zellen,  die  dauernd  in 
unserem  Organismus  absterben  (s.  a.  o.  S.  32),  erleiden  zahllose,  ja  Avohl  die  Mehrzahl  den 
Tod  durch  Sekretion.  Geht  die  Sekretion  unter  diesem  Bilde  vor  sich,  also  unter  der  Er- 
scheinung des  Zelltodes,  so  nennt  man  die  Sekretion  eine  ho  lo  kr  ine.  Wird  dagegen  das 
Leben  der  Zelle  durch  den  Sekretionsvorgang  nicht  bedroht,  findet  nicht  einmal  ein  teilweiser 
Zelltod  statt,  entleert  die  Zelle  also  ihr  Sekret  ohne  Zelltod,  so  spricht  man  von  merokriner 
Sekretion;  tritt  bei  der  letzteren  Art  der  Sekretion  gar  keine  nennensAverte  Schädigung  eines 
der  Zellbestandteile  ein.  so  nennt  man  die  Sekretion  eine  ekkrine.  ZAvischen  beiden  extre- 
men Formen  (der  ekkrinen  und  holokrinen)  steht  die  a p o k r i n e Art  der  Sekretion.  Bei  dieser 
geht  ZAvar  ein  Teil  der  Zelle  durch  die  Sekretion  zugrunde;  es  handelt  sich  aber  nur  um 
einen  Teil  des  Cytoplasma;  der  basale  kerntragende  Abschnitt  des  Zelleibes  bleibt  erhalten 
und  regeneriert  nach  Abstoßung  des  Sekretes  v0r  Eintritt  einer  neuen  Sekretionsphase  die 
Zelle;  die  (apokrine)  Sekretionsart  ist  daher  auch  merokrin. 

Eine  holokrine  Sekretionsform  ist  z.  B.  die  der  sog.  Becherzellen,  ferner  die  der  Zellen  Tab.  4,  Fig.3 
der  falgdrüsen  der  Haut;  die  meisten  anderen  Drüsen  haben  merokrine  Sekretion,  und  ZAvar  Tab. 49,  Fig.4 
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in  der  überwiegenden  Mehrzahl  der  Fälle  ekkrine;  apokriner  Sekretionstyp  findet  sich  bei 
manchen  Schweißdrüsen  der  Haut  (und  verwandten  Drüsen)  und  der  Milchdrüse. 

Ein  typisches  Beispiel  der  holokrinen  Sekretion  und  der  Sekretbildung  seitens  des  Ober- 
Tab.  4,  Fig.  3 flächenepithels  zugleich  ist  die  sog.  Becherzelle,  wie  sie  als  schleimsezernierende  Ein- 
Tab.49,  Fig.  4 zelzelle  zerstreut  zwischen  nicht-sezernierenden  anderen  Zellen,  besonders  im  Darmepithel  (da- 
neben auch  im  mehrreihigen  Flimmerepithel  des  Respirationsrohres),  auftritt.  Das  Dannepithel 
ist  ein  einschichtiges  Zylinderepithel  mit  Kutikularsaum.  Innerhalb  dieser  Zellschicht  sieht 
man  in  gewissen  (wechselnden)  Abständen  Zellen,  in  deren  Oberflächenzone  Schleimbildung 
vor  sich  geht,  wobei  der  Kutikularsaum  sehr  bald  verschwindet.  Bei  der  Bildung  des  Schlei- 
mes (über  die  Art  der  Schleimbildung  aus  Sekretgranula  — - s.  u.)  findet  Wasseraufnahme 
seitens  der  Zelle  statt,  so  daß  der  schleimhaltige  Teil  der  Zelle  stark  quillt,  während  der  basale 
Abschnitt  der  Zelle,  der  an  der  Schleimsekretion  nicht  beteiligt  ist,  schrumpft  (wahrschein- 
lich durch  Wasserabgabe  seitens  des  Cytoplasma) ; dieser  Teil  der  Zelle  enthält  auch  den 
pyknotisch  gewordenen  Kern,  der  den  beginnenden  Zelltod  bereits  anzeigt. 

Ist  die  Schleimbildung1)  seitens  der  Becherzelle  beendet,  so  hat  diese  die  Form  eines 
Kelchglases  (ohne  Fuß).  Der  Kelch  ist  von  dem  (gequollenen)  Schleim  erfüllt;  der  Rest  des 
Cytoplasma  bildet  eine  Art  Hülle  um  die  Sekretmasse,  die  sog.  theca;  diese  besitzt  eine  scharf- 
randige  runde  Öffnung,  aus  der  das  fertig.e  Schleimsekret  heraustritt.  Der  Stiel  des  Glases 
wird  durch  den  Rest  des  basalen  Abschnittes  der  Zelle  dargestellt  mit  dem  pyknotischen 
Kern.  Allmählich  fließt  aus  der  Oberflächenöffnung  das  gesamte  Sekret  heraus,  die  theca 
kollabiert  und  von  der  ehemaligen  kutikularsaumtragenden  Zylinderzelle  ist  nichts  weiter 
mehr  übrig  als  ein  schmaler  (dunkel  sich  färbender),  nun  völlig  kernloser  Zellrest,  der  als 
sog.  Stiftchenzelle  zwischen  den  nicht-schleimbereitenden  Zylinderzellen  eingeklemmt  lang- 
sam abstirbt. 

Die  Sekrete,  die  von  den  Drüsen  (oder  ven  Oberflächenepithelien)  gebildet  werden,  sind 
fast  ausnahmslos  flüssiger  Natur  (nur  die  Geschlechtsdrüsen  liefern  zellige  Sekrete  — s.  u.). 
In  den  meisten  Fällen  besteht  das  Sekret  (Ausscheidungsprodukte  von  Drüsen,  die  für  den 
Körper  schädlich  sind  und  deswegen  aus  ihm  entfernt  werden  müssen,  heißen  auch  Exkrete) 
zu  mehr  als  90o/o  aus  Wasser  (Schleim,  sog.  seröse  Sekrete,  Harn  usw.),  seltener  sind  es  Li- 
Tab.  3, Fig.  10-12  poide,  die  den  Charakter  des  Sekretstoffes  beherrschen.  Trotzdem  erscheinen  auch  die  was- 
serreichsten Sekrete  nicht  als  solche  innerhalb  des  Cytoplasma,  sondern  in  Gestalt  nicht-flüs- 
Tab.51,Fig.4  siger  Vorstufen  granulärer  Natur,  sog.  Sekretgranula.  Erst  durch  allmähliche  Verflüssigung 
dieser  Sekretkörnchen  entsteht  das  nicht  mehr  granuläre  (flüssige)  Sekret.  Meist  wird  heute 
angenommen,  daß  die  Sekretgranula  sich  auf  dem  Umwege  über  Plastosomen  (Mitochondrien) 
bilden,  die  sich  unter  anfänglich  feinkörnigem  Zerfall  wiederum  zusammenballen  und  so  zu 
einem  Sekretgranulum  werden  (s.  a.  o.  S.  6)2).  Diese  stellen  kleine  im  Cytoplasma  gele- 
Tab.  3, Fig.  10-12  gene  Bildungen  dar,  die  zwischen  1 und  einige  p,  Größe  schwanken,  bald  kuglige,  bald  auch 
Tab. 44, Fig. 4 recht  unregelmäßige  Formen  besitzen  können;  die  meisten  Sekretgranula  sind  aber  unge- 
Tab.53,  Fig.  6 fähr  kuglige  Gebilde.  Sie  lassen  sich  vom  umgebenden  Cytoplasma  dadurch  meist  leicht  un- 
Tab.54,  Fig.G  terscheiden,  daß  sie  stärker  färbbar  sind  als  dieses,  sich  mit  vielen  Farbstoffen  besonders 
häufig  solchen  saurer  Reaktion  elcktiv  färben  lassen,  aber  es  hängt  natürlich  von  der  che- 
mischen Beschaffenheit  des  Sekretstoffes  ab,  mit  welchem  Farbstoffe  sie  darstellbar  sind. 
Besonders  empfindlich  gegen  Wasser  sind  u.  a.  die  granulären  Vorstufen  des  Schleimsekre- 
tes, so  daß  man  sie  z.  B.  an  den  Becherzellen  (s.  o.)  gar  nicht  zu  Gesicht  bekommt,  wenn 

1)  Diese  findet  auch  hier  unter  Bildung  (und  Verflüssigung)  von  Sekretgranula  statt  (s.  oben). 

2)  Drüsenzellen  sind  \or  Beginn  der  Sekretion  daher  auch  reich  an  Plastosomen;  mit  der  Ausbildung  der 
Sekretgranula  nimmt  deren  Zahl  immer  mehr  ab. 
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die  Präparate  wäßrige  Lösungen  passiert  haben.  Vermeidet  man  solche,  so  sieht  man,  daß 
da,  wo  (echtci)  Schleim  sezerniert  wird,  auch  körnige  \orstufen  des  Sekretes  ebenso  deut- 
lich auftieten  wie  bei  der  Ausscheidung'  anderer  Sekretstoffe.  So  sind  Praemucingranula 
nicht  bloß  in  den  Becherzellen  nachweisbar,  sondern  da,  wo  auch  sonst  sporadisch  im  Ober- 
flächenepithel Schleimbildung  auf  tritt  (z.  B.  zwischen  den  Zellen  des  einschichtigen  Flim- 
merepithels des  Eileiters,  ohne  daß  sich  echte  Becherzellen  bilden  und  ohne  daß  Zelltod  Tab.  3,  Fig.  11 
mit  der  Sekretion  verbunden  ist  und  in  den  mukösen  Abschnitten  der  Speicheldrüsen).  Aber 
auch  sonst  gibt  es  Drüsen,  in  denen  die  Darstellung  der  Sekretgranula  (auch  wohl  Zymo- 
genkörnchen genannt)  leicht  gelingt  und  solche,  bei  denen  das  Schwierigkeiten  macht. 

Vielfach  hängt  das  mit  der  chemischen  Beschaffenheit  des  Sekretes  zusammen;  da  wo  dieses 
z.  B.  lipoider  Natur  ist  (Talgdrüsen  der  Haut),  ist  die  Verfolgung  der  Ausbildung  des  Se- 
kretkörnchens, seines  Wachstums,  des  völligen  Verbrauches  des  Cytoplasma  zur  Bildung 
der  Lipoidgranula  wegen  der  verschiedenen  chemischen  Beschaffenheit  des  Cytoplasma  einer-  Tab.92,Fig.8,ll 
seits,  des  Sekretstoffes  bzw.  seiner  Vorstufen  andererseits  leicht  erkennbar;  ähnlich  verhält 
es  sich  bei  der  Sekretion  des  Fettstoffes  der  Milch  in  der  Milchdrüse. 

Treten  im  Cytoplasma  einer  Drüsenzellc  die  körnigen  Vorstufen  des  Sekretes  auf,  so  er- 
füllen sic  entweder  in  durchaus  gleichmäßiger  Verteilung  den  ganzen  Zelleib  oder  aber  sie  Tab.  3,  Fig.  10. 12 
beschränken  sich  in  ihrem  Vorkommen  auf  einen  bestimmten  Bereich  des  letzteren.  So  sieht 
man  bei  vielen  Drüsen,  daß  sich  die  Sekretbildung  nur  in  der  der  Lichtung  zugewandten 
Zone  dei  Zelle  vollzieht,  daß  der  basale  teil  der  Zelle  gar  keine  Sekretkörnchen  bildet.  Ist 
die  Ausbildung  der  Sekretgranula  in  der  oberflächlichen  (der  Lichtung  zugewandten)  Zone 
der  Zelle  vollendet,  so  beginnt  dann  vor  der  Ausstoßung  des  Sekretes  dessen  Verflüssigung 
in  diesem  Teile  der  Zelle,  den  man  deswegen  auch  wohl  die  Sekretsammelzone  nennt.  Der 
eigentlichen  Verflüssigung  der  Granula  geht  erst  eine  allmähliche  Abnahme  ihrer  Färbbar- 
keit voraus,  so  daß  man  die  Zeit  der  Vollendung  der  Sekretbildung  in  der  Zelle  schon  durch 
die  schwächer  werdende  Färbbarkeit  der  Granula  erkennt.  Gleichzeitig  pflegt  auch  bei  den 
meisten  Sekietionsformen  mit  der  Sekretbildung  eine  bemerkenswerte  Volumzunahme  der 
Zelle  einzutieten,  bzw.  nach  Entleerung  des  Sekretes  das  Volumen  der  Zelle  abzunehmen. 

Die  Lokalisation  der  Sekretbildung  auf  einen  beschränkten  Teil  der  Zelle  und  die  Er- 
scheinung der  Bildung  einer  Sekretsammelzone  kommt  nur  bei  der  merokrinen  Sekretion 
vor;  besonders  der  apokrinen,  bei  der  sich  die  gesamte  Sekretsammelzone  der  Zelle  nach 
vollendeter  Sekretbildung  in  Gestalt  von  Lappen  des  Zelleibes  abstößt;  aber  es  gibt  auch  • 
fälle  ekkriner  Sekretion,  bei  der  die  Sekretbildung  den  ganzen  Bereich  des  Zelleibes  um-  Tab.  47,  Fig.  1 
faßt  (Belegzellen  der  Magendrüsen). 

Bei  der  holokrinen  Sekretion  ist  das  die  Begel;  so  sieht  man  bei  der  Talgsekretion  die 
lipoiden  Sekretgranula  im  Bereiche  der  ganzen  Ausdehnung  des  Zelleibes  auftreten,  immer 
größer  werden,  so  daß  die  Menge  des  Cytoplasma  entsprechend  abnimmt,  bis  schließlich  ein  Tab.  92,  Fig. 8 
typisch-w  abiger  Bau  der  (mehr  oder  weniger  kugligen  und  mit  dem  Fortschritt  der  Sekret- 
bildung stark  wachsenden)  Zelle  auf  tritt;  in  den  Wabenräumen  liegen  die  Sekretgranula,  die 
Wände  der  Wraben  bildet  das  Cytoplasma.  Je  weiter  die  Sekretion  fortschreitet,  um  so  mehr 
werden  diese  Wabenwände  dünner,  bis  schließlich  ihre  letzten  Reste  zur  Sekretbildung  Ver- 
wendung gefunden  haben;  da  der  Kern  inzwischen  durch  Pyknose  zugrunde  gegangen  ist, 
ist  nun  aus  der  ehemaligen  Zelle  ein  kugliger  Haufen  verflüssigter  Sekretgranula  geworden, 
eben  die  Sekretmasse  der  Drüse,  der  man  ihre  ehemals  zellige  Natur  nun  nicht  mehr  ansieht. 

Nicht  immer  erfolgt  die  Abgabe  des  Sekretes  in  die  Lichtung  der  Drüse  (oder  auf  die 
freie  Oberfläche)  in  so  einfacher  Form  wie  bei  dieser  Art  der  holokrinen  Sekretion.  Oft 
sind  besondere,  das  Sekret  in  die  eigentliche  Drüsenlichtung  leitende  W ege  vorhanden,  die 

Sobotta,  Histologie  4.  A.  4 
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Fig.7  man  als  Sekretröhrchen  (weniger  gut  Sekretkapillaren)  bezeichnet.  Nicht  in  allen  Drü- 
Tab. 4, Fig.  10, 11  sen  finden  sich  derartige  Einrichtungen;  hei  der  holokrinen  wie. hei  der  apokrinen  Sekretion 
Tab.  44.  Fig.  4 erübrigt  sich  eine  solche  Einrichtung  von  selbst,  aber  auch  hei  der  ekkrinen  Sekretionsart 
ist  sie  nicht  immer  realisiert.  Es  handelt  sich  hei  diesen  Bildungen  stets  um  feine  wandun°-s- 
lose  Röhrchen,  die  entweder  innerhalb  des  Zelleibes  liegen  (intrazelluläre  Sekretröhrchen). 
Tab. 52, Fig. 3, 4 oder  sie  treten  zwischenzeilig  auf  (also  durch  Halbrinnen  benachbarter  Zellen  gebildet)  und 

ep 

Fig.  7.  Schema  einer  Drüse  mit 
Sekretröhrchen  (interzelluläre  und 
intrazelluläre). 

Es  ist  ein  Teil  einer  halbierten  tubu- 
lären Drüse  dargestellt;  rechts  und  unten 
sind  nur  „zylindrische“  Zellen  im  Durch- 
schnitt der  epithelialen  Wandschicht  sicht- 
bar mit  Sekretgranula  in  der  oberfläch- 
lichen Zone  der  Zellen;  zwischen  den  Zel- 
len interzelluläre  Sekretröhrchen.  Im  tie- 
reiche  des  Durchschnittes  der  Wand  der 
Drüse  links  sind  neben  den  Zylinderzellen 
große  kuglige  Zellen  sichtbar,  die  mit  Se- 
kretkörnchen ganz  erfüllt  sind  und  die 
intrazelluläre  Sekretröhrchen  erkennen  las- 
sen. In  der  Mitte  der  Figur  blickt  man  in 
die  Lichtung  der  (halbierten)  Drüse  und 
auf  die  Schlußleistennetze  sowie  die  Mün- 
dungen der  Sekretröhrchen, 
f/cj  = zylindrische  Drüsenzellen 
cl:2  = große  kuglige  Drüsenzellen  mit 
intrazellulären  Sekretröhrchen 
ep  = epitheliale  Wandschicht  der  Drüse 
msi\  = Mündungen  der  interzellulären 
Sekretröhrchen 

msr2  — Mündungen  der  intrazellulären 
Sekretröhrchen 
mp  = membrana  propria 
sr  = interzelluläre  Sekretröhrchen. 


werden  dann  als  interzelluläre  Sekretröhrchen  bezeichnet.  Die  letztere  Form  wird  da  beob- 
achtet, wo  die  Zellen  eine  Sekretsammelzone  bilden;  das  Röhrchen  erstreckt  sich  dann  von 
der  Zentrallichtung  ausgehend  nur  zwischen  die  Bereiche  der  Sekretsammelzonen  benachbar- 
ter Zellen,  nicht  bis  an  deren  Basis1) ; die  interzellulären  Sekretröhrchen  sind  also  meist  kurze 
und  blind  endende,  feine  Röhrchen.  Intrazelluläre  (binnenzeilige)  Sekretröhrchen  finden  sich 
bei  ekkrin  sezernierenden  Drüsenzellen,  die  keine  Sekretsammelzone  ausbilden,  sondern  in 
denen  das  Sekret  im  ganzen  Zellbereiche  sich  bildet;  bei  solchen  Zellen,  wie  den  sog.  Be- 
legzellen der  Magendrüsen,  ist  die  Ableitung  des  Sekretes  von  den  der  Lichtung  abgewandten 
Partien  der  Zelle  ohne  die  besondere  Einrichtung  intrazellulärer  Sekretröhrchen  fast  un- 
möglich. Es  wird  in  solchen  Fällen  der  ganze  Zelleib  von  einem  System  netzartig  anasto- 
mosierender  Röhrchen  durchzogen,  die  schließlich  in  Gestalt  einer  (mitten  auf  der  Oberfläche 
!)  Haben  die  Zellen  Schlußleisten,  so  liegt  die  Mündung  des  (kurzen)  interzellulären  Sekretröhrchens  auf 
der  Schlußleiste  selber. 


sr 


dz\ 
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der  Zelle  gelegenen)  Öffnung  in  die  Drüsenlichtung  ausmünden.  Das  Röhrchennetz  vermag 
aus  allen,  auch  den  entlegensten  (d.  h.  der  Lichtung  abgewandten)  Teilen  des  Zelleibes  das 
Sekret  zu  sammeln. 

Zwischen  beiden  Arten  von  Sekretröhrchen,  den  interzellulären,  wie  wir  sie  z.  B.  bei  den 
serösen  Speicheldrüsen  finden,  und  den  intrazellulären  der  Belegzellen  des  Magens  stehen 
in  der  Mitte  die  Sekretröhrchen  der  Leber,  die  unter  dem  Namen  der  Gallenkapillaren  am  Tab.  52,  Fig.  3, 4 
längsten  bekannt  sind;  sie  bilden  — im  wesentlichen  intrazellulär  gelegene  — anastomosie- 
rende  Netze  zwischen  den  Leberzellen,  entsprechend  dem  besonderen  netzartigen  Bau  der 
Leberdrüse  (s.  u.).  Es  gehen  von  ihnen  aber  auch  intrazelluläre,  kurze,  blind  endende  Fort- 
sätze aus,  die  in  die  Leberzellen  selbst  eintreten.  Wahrscheinlich  sind  diese  Fortsätze  ver- 
gänglicher Natur,  die  sich  nach  Bedarf  bilden  und  wieder  zurückbilden,  wie  es  überhaupt 
fraglich  ist,  ob  die  Sekretröhrchen  dauernde  oder  erst  bei  Bedarf  sich  bildende  Strukturen 
darstellen. 

Es  war  bei  Besprechung  der  Sekretionserscheinungen  der  Epithelzelle  bisher  immer  nur 
vom  Cytoplasma  die  Rede,  nicht  vom  Kern.  Zweifellos  ist  der  Sekretionsvorgang  der  Zelle, 
der  ja  einen  der  drei  morphologisch  nachweisbaren  Lebensvorgänge  der  Zelle  darstellt  (s.  o. 

S.  20)  in  allererster  Linie  eine  Funktion  des  Cytoplasma.  Die  Anschauung,  die  auch  ge- 
äußert worden  ist,  daß  bei  dieser  Funktion  der  Kern  eine  aktive  Rolle  spielt,  derart,  daß  die 
Sekretgranula  vom  Kern  abstammen  sollten,  gleichsam  also  als  Chromidien  aufzufassen  seien 
(s.  a.  o.  S.  6),  ist  wenig  wahrscheinlich.  Dagegen  dürfte  zweifellos  auch  der  Sekretions- 
vorgang vom  Zellkern  aus  reguliert  werden.  So  erkennt  man  an  den  Kernen  sezernierender 
Zellen  oft  sehr  deutlich  die  Anzeichen  einer  gewissen  Unruhe  gegenüber  Zellkernen  von  nicht 
sezernierendem  Gewebe;  der  Habitus  des  Kerns  erinnert  vielfach  an  den  vor  Beginn  der 
Mitose. 

Die  Drüsen. 

Unter  dem  Namen  Drüsen  versteht  man  Organe,  die  ein  bestimmtes  Sekret  liefern,  z.  B. 

Speicheldrüsen  den  Speichel,  Schweißdrüsen  den  Schweiß.  Drüsen  bestehen  aus  Epithelge- 
webe, wenigstens  kommt  für  die  sekretorische  Tätigkeit  nur  dieses  Gewebe  in  Frage ; daneben 
baut  sich  fast  jede  Drüse  auch  aus  einer  mehr  oder  weniger  großen  — meist  recht  geringen 
— Menge  von  Bindegewebe  auf,  das  insbesondere  die  zur  Ernährung  der  eigentlichen  epi- 
thelialen Drüsenmasse  notwendigen  Blutgefäße  führt.  Man  bezeichnet  dieses  Bindegewebe 
der  Drüsen  besonders  der  großen  drüsigen  Organe  als  interstitielles  Gewebe  oder  Stroma, 
während  die  sezernierende  Drüsenmasse  den  Namen  des  Parenchyms  führt. 

Es  gibt  nun  der  verschiedenen  Art  des  Transportes  des  Drüsensekretes  entsprechend  zwei 
Arten  von  Drüsen,  solche  mit  äußerer  Sekretion  oder  exokrine  Drüsen  und  solche  mit  inne- 
rer Sekretion  oder  endokrine  Drüsen.  Die  ersteren  werden  mit  dem  offiziellen  Namen  der 
glandulae  evehentes  bezeichnet,  die  letzteren  mit  dem  der  glandulae  clausa  e. 

Die  offenen  oder  exokrinen  Drüsen  entleeren  ihr  Sekret  auf  die  freie  Hautoberfläche  oder  in 
innere  Hohlorgane  (Darm,  Respirationsrohr,  Hohlräume  der  Harn-  und  Geschlechtsorgane) 
entweder,  wie  das  bei  den  einfachen  Drüsen  der  Fall  ist,  direkt  oder  mit  Hilfe  eines  Drüsen- 
Ausführungsganges  (zusammengesetzte  Drüsen).  Die  geschlossenen  oder  endokrinen  Drüsen 
dagegen  lassen  ihr  Sekret  in  die  Blutbahn  übergehen,  sie  besitzen  also  nie  Ausführungsgänge 
( Drüsen  ohne  Ausführungsgang).  Während  man  das  Produkt,  das  offene  Drüsen  liefern,  als 
Sekret  (oder  Exkret)  im  engeren  Sinne  bezeichnet,  nennt  man  das  Sekret  geschlossener 
Drüsen  auch  Inkret.  Da  diese  Inkrete  durch  die  Blutbahn  über  den  ganzen  Körper  ver- 
breitet werden,  wirken  sie  nicht  bloß  an  der  Stelle  (oder  in  der  Nähe  der  Stelle),  an  der 
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sie  entstanden  sind,  sondern  auch  an  solchen,  die  weit  entfernt  liegen;  man  nennt  diese  In- 
krete daher  auch  Botenstoffe  oder  Hormone.  Es  gibt  auch  Drüsen,  die  sowohl  äußere  wie 
daneben  auch  innere  Sekretion  besitzen. 

Glandulae  evehentes  sind  viel  zahlreicher  als  geschlossene  Drüsen.  Zu  ihnen  gehören 
die  Hautdrüsen  (Schweißdrüsen,  Talgdrüsen,  Milchdrüse),  die  Drüsen  des  Darmes  (kleine 
Drüsen  der  Mundhöhle  und  die  großen  Speicheldrüsen,  die  kleinen  Schleimdrüsen  des 
Rachens  und  der  Speiseröhre,  die  Magenwanddrüsen,  die  des  Darmes  im  engeren  Sinne, 
die  Leber,  die  Bauchspeicheldrüse),  ferner  die  Nieren,  die  Geschlechtsdrüsen,  sowohl  die 
Hauptdrüsen  (Hoden  bzw.  Eierstock)  als  auch  die  Nebendrüsen  (Prostata,  Samenblase. 
Bulbourethraldrüsen  des  Mannes,  Uterindrüsen,  Vestibulardrüsen  des  Weibes),  die  Tränen- 
drüse, die  der  Augenlider;  ferner  auch  im  gewissen  Sinne  die  Lunge. 

Innersekretorische  Drüsen  sind  die  Schilddrüse,  die  Nebennieren,  die  Beischilddrüsen, 
die  Hypophyse  (nur  deren  Vorderlappen),  die  Zirbel,  die  Karotidendrüse,  ein  Teil  der  Bauch- 
speicheldrüse (die  Langerhansschen  Inseln).  Zweifelhaft  ist  die  Stellung  der  Thymusdrüse; 
nicht  zu  den  innersekretorischen  Drüsen  (und  überhaupt  zu  den  Drüsen)  gehören:  Milz, 
Lvmphdrüsen,  Tonsillen,  interstitielle  Zellen  des  Hodens  und  Eierstocks. 

Die  Drüsen  mit  innerer  Sekretion. 

Die  innersekretorischen  Drüsen  sind  ihrem  Baue  nach  einfacher  als  die  exokrinen.  Man 
kann  bei  ihnen  wiederum  zwei  dem  Baue  nach  verschiedene  Unterabteilungen  machen,  eine 
Unterscheidung,  die  im  wesentlichen  dadurch  bedingt  wird,  daß  manche  innersekretorische 
Drüsen  sich  anlegen  wie  exokrine  und  erst  durch  Verlust  ihrer  Ausmündung  im  Laufe  der 
Entwicklung  sekundär  zu  endokrinen  Drüsen  werden.  Ein  typisches  Beispiel  dafür  ist  die 
Schilddrüse,  die  gleichzeitig  auch  das  Prototyp  der  einen  Art  innersekretorischer  Drüsen 
darstellt.  Wenn  auch  der  Bau  der  Drüse  an  allen  Stellen  absolut  der  gleiche  ist,  selbst  die 
(manchmal  nicht  völlig  zurückgebildeten)  Beste  des  Ausführungsganges  den  gleichen  Bau 
zeigen,  so  ist  doch  das  Vorhandensein  von  Hohlräumen,  die  von  den  Drüsenzellen  umschlos- 
sen werden,  noch  ein  Anzeichen  eines  ursprünglich  als  offene  Drüse  angelegten  Organs.  In 
diesen  Hohlräumen  sammelt  sich  zunächst  (ehe  es  in  die  Blutbahn  Übertritt)  das  Sekret. 
Man  nennt  solche  sekreterfüllten  Bläschen  Follikel,  das  darin  gelegene  Sekret  bezeichnet  man 
Tab.59,Fig.  4,5  mit  dem  (sehr  unpassenden)  Namen  Kolloid.  Außer  der  Schilddrüse  findet  man  diese  Er- 
Tab.60,Fig.  1 scheinung  (und  damit  diesen  Typus  der  innersekretorischen  Drüse)  nur  noch  hei  einem  Teile 
Tab.31,Fig.4  der  Hypophyse;  sonst  kommen  kolloidgefüllte  Follikel  nur  gelegentlich  und  in  ganz  rudi- 
mentärer Form  vor. 

Die  zweite  Bauart,  in  der  endokrine  Drüsen  auftreten  können,  ist  die  des  sog.  Epithel- 
körperchentypus. Hier  fehlen  kolloidgefüllte  Hohlräume;  die  ganze  — meist  nur  kleine 
Tab.  76  Drüse1)  — besteht  aus  Haufen  oder  Strängen  von  Epithelzellen,  an  denen  ein  bestimmter 
Lagerungstyp  oft  gar  nicht  nachweisbar  ist.  Blutgefäßführendes  Bindegewebe  trennt  die 
Häufchen  von  Epithelzellen.  Manche  dieser  Drüsen  haben  keine  recht  scharf  begrenzten 
Konturen,  sondern  zerfallen  in  einzelne  Stücke  (Karotidendrüse).  Die  Nebenniere  zeigt  am 
meisten  von  allen  Drüsen  dieses  Typus  eine  große  Regelmäßigkeit  ihres  Aufbaues,  besieht  aber 
aus  zwei  dem  Bau  und  der  Funktion  nach  getrennten  Anteilen,  die  bei  niederen  Wirbeltieren 
vollkommen  gesonderte  Drüsen  darstellen.  Zu  dieser  Kategorie  endokriner  Drüsen  gehören 
außer  der  Nebenniere  die  Hauptmasse  (des  drüsigen  Teils)  der  Hypophyse,  die  Zirbel,  die  Bei- 
schilddrüsen, die  Karotidendrüse,  die  Langerhansschen  Inseln  der  Bauchspeicheldrüse. 


1)  Die  einzige  innersekretorische  Drüse  der  Art.  die  eine  nennenswerte  Größe  erreicht,  ist  die  Nebenniere. 


Die  exokrinen  Drüsen. 


Die  einfachsten  Formen  von  exokrinen  Drüsen,  die  beim  Menschen  nur  sehr  selten  Vor- 
kommen, sind  die  sog.  endoepithelialen  Drüsen,  d.  h.  von  sezernierendem  Epithel  Tab. 66, Fig. 7 
ausgeklcidete  Buchten,  die  im  Bereiche  der  Dicke  einer  Epithellage  Platz  finden ; derartige 
drüsige  Bildungen,  die  natürlich  nur  sehr  geringe  Größe  besitzen,  finden  sich  nur  in  der 
Wand  der  ductuli  efferentes  testis  des  Nebenhodens. 

Alle  anderen  Formen  von  exokrinen  Drüsen  sind  die  sog.  exoepithelialen  Drüsen; 
d.  h.  der  eigentliche  sezernierende  Drüsenkörper  (mitsamt  seinem  evtl.  Ausführungsgang)  Tab.  41,  Fig. 3 
liegt  außerhalb  des  Bereiches  der  Epithelschicht,  auf  welcher  er  ausmündet,  eingelagert  in  Tab.  42,  Fig.  1-3 
das  subepitheliale  Bindegewebe  (Corium  der  Haut,  lunica  propria  der  Schleimhäute),  von  Tab.  43,  Fig. 2, 3 
diesem  in  der  Begel  getrennt  durch  eine  (bindegewebige)  Basalmembran  (membrana  pro-  u.  v.  a.  Figg. 
pria).  Von  alters  her  unterscheidet  man  verschiedene  Unterabteilungen  von  solchen  (exo- 
epithelialen) Drüsen,  wobei  man  die  (mathematische)  Gestalt  der  Drüse  bzw.  die  der  sezer- 
nierenden  Endstücke  (s.  u.)  für  die  Einteilung  verwendet1).  Sind  die  Drüsen  selbst  oder 
ihre  Endstücke  kuglige  Säckchen,  so  spricht  man  von  alveolären  Drüsen,  sind  sie 
schlauchförmig  (röhrenförmig),  so  nennt  man  sie  tubulär.  Während  bei  den  einfachen 
Drüsen  nur  diese  beiden  Grundformen  realisiert  sind,  überwiegt  bei  den  großen  zusammen- 
gesetzten Drüsen  (s.  u.)  gerade  die  Mischform,  der  man  dann  den  Namen  tubulo-al- 
veolär  gegeben  hat.  In  diesem  Falle  ist  die  Grundform  des  Endstückes  eine  tubuläre 
i oft  sehr  kurze  Schläuche!);  aber  an  dem  Schlauche  sitzen  mehr-kuglige  Anhänge;  bald 
überwiegt  hier  der  tubuläre  Charakter,  bald  aber  finden  sich  deutliche  Übergänge  zu  rein- 
alveolärem Bautypus  (alveolo- tubulär).  Man  kann  einfache  und  zusammengesetzte  Drüsen 
unterscheiden;  die  letztere  Form  ist  die,  in  der  alle  großen  drüsigen  Organe  auftreten.  Um 
das  Sekret  der  gesamten  Drüsenmasse  an  der  Mündung  des  Ausführungsganges  konzentrie- 
ren zu  können,  ist  der  Ausführungsgang  verzweigt,  denn  er  kann  nur  mit  seinen  Ästen  mit 
den  sezernierenden  Endstücken  in  Verbindung  treten.  Je  nach  deren  Zahl  muß  die  Ver- 
zweigung des  (Haupt-)  Ganges  stärker  oder  schwächer  sein.  Bei  sehr  großen  Drüsen  findet 
man  daher  ein  — oft  ganz  außerordentlich  stark  — verästeltes  Gangsystem,  dessen  ein- 
zelne Abschnitte  nicht  selten  erhebliche  Verschiedenheiten  des  Baues  ihrer  Wandung  erken- 
nen lassen.  Meist  geht  die  Verästelung  des  Gangsystems  so  vor  sich,  daß  gröbere  Äste  in 
relativ  geringerer  Zahl  den  Hauptgang  zusammensetzen,  diese  Äste  sich  wieder  in  entspre- 
chend weniger  stark  kalibrige  Zweige  teilen  und  sich  dieser  Vorgang  mehrfach  wiederholt; 
die  Verästelung  geschieht  also  nach  Art  eines  Obst-  oder  Lindenbaumes  (z.  B.  die  Mund- 
speicheldrüsen, die  Leber  und  Lunge) ; in  anderen  Fällen  (Bauchspeicheldrüse)  durchsetzt  ein 
an  Kaliber  gegen  die  Mündungsstelle  stärker  werdender  Hauptgang  die  Drüse  axial  und  nimmt 
bei  seinem  Verlaufe  relativ  kleine  und  kalibergleiche  Zweige  auf  (Verästelung  nach  Art  einei 
Pyramidenpappel  oder  eines  Lebensbaumes).  Vielfach  (manche  Mund-  und  die  Bauchspeichel- 
drüse) schaltet  sich  zwischen  die  sezernierenden  Endstücke  einerseits  und  die  Endverästelung 
des  eigentlichen  Gangsystems  andererseits  eine  Anzahl  stets  kleinkalibriger  und  dünnwandiger 
V erbindungsstücke  ein,  die  nur  noch  in  mäßigem  Grade  verzweigt  sind,  sog.  Schaltstücke. 

Nimmt  die  Größe  der  Drüse  ab,  so  ist  begreiflicherweise  auch  die  Verästelung  des  Aus- 
führungsganges eine  viel  geringere;  bei  kleinen  Drüsen  setzt  ersieh  nur  aus  wenigen  Zweigen 
zusammen.  Am  einfachsten  liegen  aber  die  Verhältnisse  bei  den  sog.  einfachen  (nicht-zu- 

U Diese  Einteilung  ist  sehr  schematisch;  in  praxi  kommt  man  nicht  weit  mit  ihr,  um  so  mehr,  als  auch 
zweifellos  individuelle  Variationen  der  Form  Vorkommen.  Auch  muß  man  unterscheiden  zwischen  der  Gestalt 
des  Gesamtendstückes  ( Basalmembran  -j-  Epithel)  und  der  der  Lichtung,  die  keineswegs  in  ihrer  Weite  und 
ihrer  Gestalt  immer  dem  Verhalten  der  äußeren  Form  folgt. 
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sammeijgesetzten)  Drüsen,  wie  vielen  schlauchförmigen  Drüsen  (Schweißdrüsen  der  Haut, 
Drüsen  der  Darmwand,  Uterindrüsen)  dieser  Bauart,  bei  denen  in  der  einfachsten  Form  ein 
(womöglich  sogar  kurzer  und  gestreckter)  Schlauch  Drüse  und  Ausführungsgang  zugleich 
darstellt,  oder  bei  denen  ein  besonderer  Ausführungsgang  gar  nicht  zu  untei’scheiden  ist.  Im- 
merhin gibt  es  Drüsen  dieser  einfachen  Gestalt,  bei  denen  ein  Teil  des  Schlauches  sezer- 
nierende  Funktion  hat,  ein  anderer  als  Ausführungsgang  dient  (Schweißdrüsen  der  Haut 
— s.  u.).  Treten  am  Grunde  der  Schläuche  Gabelungen  auf,  so  leiten,  besonders  wenn  dieser 
Fig.  8 Vorgang  erhebliche  Dimensionen  annimmt,  die  einfachen  und  schlauchförmigen  Drüsen  zu 
denjenigen  zusammengesetzten,  die  ein  — wenn  auch  noch  so  einfaches  — Gangsystem  be- 
sitzen, ganz  unmerklich  über.  Alveoläre  Drüsen,  die  nur  aus  einem  Alveolus  bestünden,  gibt 
es  beim  Menschen  nicht,  wohl  aber  solche  (Talgdrüsen  der  Haut),  die  nur  wenige  (2 — 4) 
Alveolen  haben,  die  gemeinsam  ohne  eigentlichen  Ausführungsgang  ausmünden. 

Die  kleinen  Drüsen,  nicht  bloß  die  einfach-schlauchförmigen,  sondern  auch  noch  die 
kleineren  Formen  der  Drüsen  mit  Gangsystem  haben  ihren  Sitz  in  den  Schleimhäuten  selbst 
bzw.  der  Cutisschicht  der  äußeren  Haut;  die  (ganz  kurzen)  Ausführungsgänge  (soweit  solche 
bereits  vorhanden  sind)  durchbohren  lediglich  die  Epithelschicht  (die  epidermis  der  äuße- 
ren Haut).  Größere  Drüsen,  besonders  die  ganz  großen  drüsigen  Organe,  liegen  zum  Teil 
recht  weit  von  der  Mündungsstelle  ihres  Ganges  entfernt,  so  daß  der  Gang  als  solcher  oft 
beträchtliche  Länge  besitzt. 

Es  ergeben  sich  also  nach  den  oben  genannten  Möglichkeiten  sechs  verschiedene  Drüsen- 
formen im  menschlichen  Körper,  die  aber  nicht  alle  in  ausgesprochener  Form  realisiert  sind 
(siehe  unten). 

1.  Tubuläre  Einzeldrüsen.  Sie  haben  entweder  die  Form  einfacher  unverzweig- 
ter Röhren  oder  sie  sind  verästelt.  Die  unverästelten,  tubulären  Einzeldrüsen  kommen  als 
kurze,  gerade  Schläuche  vor  (Lieberkühnschc  Drüsen  des  Darmes)  oder  als  lange,  am  Ende 
aufgeknäuelte  Knäueldrüsen  der  Haut1).  Bei  den  letzteren  Drüsen  dient  allein  das  blinde  aufge- 
knäuelte Ende  des  Schlauches  als  sezernierender  Abschnitt;  der  gestreckte  Teil  des  Schlau- 
ches stellt  den  Ausführungsgang  dar.  Zu  den  verästelten,  tubulären  Einzeldrüsen  gehören 
die  sog.  Fundusdrüsen  des  Magens2)  und  die  Uterindrüsen. 

2.  Tubuläre  zusammengesetzte  Drüsen.  Sie  bestehen  sozusagen  aus  einem 
Komplex  verästelter  Einzeldrüsen,  die  in  einen  gemeinsamen  Ausführungsgang  münden. 
Meist  sind  die  schlauchförmigen  Endkammern  kurz  wie  bei  den  verästelten  Einzeldrüsen. 
Bei  einigen  Drüsen,  namentlich  dem  Hoden,  kommt  es  zur  anastomotischen  Verbindung  der 
schlauchförmigen  Endkammern  (Übergangsform  zur  retikulären  Drüse).  Tubuläre  zusammen- 
gesetzte Drüsen  sind  außer  dem  Hoden:  die  Nieren,  Tränendrüsen,  serösen  Zungendrüsen. 

3.  Tubuloalveoläre  Einzeldrüsen  kommen  nur  in  verästelter  Form  vor  als 
Pylorusdrüsen  des  Magens,  Littresche  Drüsen  der  Harnröhre  (glandulae  urethrales)  und  kleine 
Schleimdrüsen  des  oberen  Abschnitts  des  Verdauungstraktus. 

4.  Tubuloalveoläre  zusammengesetzte  Drüsen  bestehen  aus  einem  Kom- 
plex gleichgestalteter  Einzeldrüsen,  die  sich  zu  einem  gemeinsamen  Ausführungsgang  ver- 
binden. Es  handelt  sich  um  die  häufigste  Form  zusammengesetzter  Drüsen.  Hierhin  gehören 
die  großen  Mundspeicheldrüsen  (mit  Ausnahme  der  Parotis)  3),  Bauchspeicheldrüse,  Pro- 

U Zu  den  Knäueldrüsen  gehören  auch  die  sog.  Ohrschmalzdrüsen  des  äußeren  Gehörgangs,  die  sog.  Moll- 
sche  Drüse  des  Augenlides  u.  e.  a. 

2)  Nicht  alle  Fundusdrüsen  sind  verästelt,  es  gibt  auch  unverästelte. 

3)  Von  den  drei  großen  Mundspeicheldrüsen  ist  die  glandula  sublingualis  typisch  tubuloalveolär,  in  der 
glandula  submaxillaris  herrscht  in  ihren  mukösen  Teilen  der  tubuläre  Charakter  vor  dem  alveolären  vor,  in 
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stata,  Lunge,  alle  größeren  Schleimdrüsen  des  Respirations-  und  Verdauungstraktus,  die 
Duodenaldrüsen,  Bulbourethraldrüse  und  Milchdrüse. 

5.  Alveoläre  Einzeldrüsen.  Sie  kommen  in  unverästelter  Form  (ohne  eigent- 
lichen Ausführungsgang)  vor  (kleine  Talgdrüsen)  oder  in  verästelter  Form  mit  einem  eigenen 
Ausführungsgang  (größere  Talgdrüsen.  Meibomsche  Drüsen  [glandulae  tarsales]). 

6.  Zusammengesetzte  alveoläre  Drüsen.  Diese  Form  ist  sehr  selten  und 
findet  sich  — als  Übergangsform  zum  tubulo alveolären  Typ  (alveolotubulär)  — nur  in  der 
Ohrspeicheldrüse  (glandula  parotis)1). 


Fig.  8.  Schema  der  Drüsenformen 
des  Menschen. 

1 = gerade,  unverzweigte  tubuläre  Einzeldrüse. 

2 = unverzweigte,  am  Ende  aufgeknäuelte,  tubuläre 

Einzeldrüse. 

3 — am  Grunde  gegabelte  tubuläre  Einzeldrüsc. 

4 = mehrfach  gegabelte  tubuläre  Einzeldrüse. 

5 = vielfach  gegabelte  tubuläre  Einzeldrüse  (Gang- 

system). 

6 = zusammengesetzte  tubuläre  Drüse. 

I  = alveoläre  Einzeldrüse,  aus  einem  Alveolus  bestehend. 
2’  = aus  mehreren  Alveoli  bestehende  Einzeldrüse,  mit 
Ausführungsgang. 

3 = aus  vielen  Alveoli  bestehende  Einzeldrüse,  mit 
Ausführungsgang . 

4'  = zusammengesetzte  alveoläre  Drüse. 

1 — mehrfach  gegabelte  tubuloalveoläre , Einzeldrüse. 

2 = vielfach  gegabelte  tubuloalveoläre  Einzeldrüse. 

3 = zusammengesetzte  tubuloalveoläre  Drüse. 


ln  dieses  Schema  lassen  sich  nicht  alle 
Drüsen  des  menschlichen  Körpers  einreihen ; 
zunächst  nicht  die  Leber,  die  eine  offene  Drüse 
ist,  deren  sezernierende  Epithelmassen  aber 
keine  Drüsenendstücke  (tubulärer  usw.  Natur) 
bilden,  sondern  netzartig  verbundene  Zellbal- 
ken darstellen ; denn  Lichtungen  zwischen  den 
Drüsenzellen  gibt  es  in  der  Leber  überhaupt 
nicht;  an  Stelle  der  (fehlenden)  Lichtungen 
treten  zur  Sekretaufnahme  besonders  stark 
ausgebildete  (s.  a.  o.  S.  50)  Sekretröhrchen- 
einrichtungen in  Funktion.  Bei  dieser  Drüse 
der  Leber)  münden  also  die  Sekretröhrchen 
direkt  in  die  Anfänge  des  Gangsystems,  nicht 
die  Leber  in  gewissem  Sinne  als  eine  netzför 
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in  die  (fehlenden)  Lichtungen2).  Man  kann 
lige  oder  retikuläre  Drüse  bezeichnen. 


den  serösen  Teilen  dagegen  der  alveoläre.  Am  meisten  tritt  das  tubuläre  Aussehen  der  Endkammern  in  der 
glandula  parotis  zurück,  so  daß  diese  Drüse  fast  als  rein  alveolär  zu  bezeichnen  ist  (s.  u.). 

*)  Die  Anschauungen  gehen  hier  auseinander.  Rechnet  man  die  Ohrspeicheldrüse  unter  die  tubuloalveo- 
lären.  was  streng  genommen  wohl  richtiger  ist,  als  unter  die  rein  alveolären  (wenn  sie  der  letzteren  Form  auch 
sehr  nahe  kommt),  so  gibt  es  im  menschlichen  Körper  gar  keine  zusammengesetzten  alveolären  Drüsen. 

*)  A ergleichende  anatomische  Betrachtungen  der  Bauverhältnisse  der  Lebern  niederer  Wirbeltiere  geben 
Aufschluß  über  die  oben  erwähnte  Ausnahmestellung  der  Leber.  Sic  ist  entstanden  zu  denken  als  aus  einer 
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Eine  weitere  Ausnahmestellung  nehmen  die  Geschlechtsdrüsen  ein,  besonders  die  weib- 
lichen ; zunächst  unterscheiden  sie  sich  von  allen  anderen  Drüsen  dadurch,  daß  sie  kein  flüs- 
siges Sekret  liefern,  das  auf  dem  oben  beschriebenen  Wege  der  Sekretion  von  Epithelzellen 
ihrer  Endstücke  entsteht;  sondern  ihr  Sekret  ist  ein  zelliges;  die  Zellen,  die  sie  sezernieren,  sind 
(umgewandelte)  Tochterzellen  der  epithelialen  Wandung  ihrer  Endstücke  (soweit  solche  vor- 
handen sind) ').  Die  männliche  Geschlechtsdrüse  (Hoden)  erscheint  dennoch  unter  dem  Bilde 
einer  echten  offenen  Drüse  (s.  o.  S.  51),  die  einen  Ausführungsgang  hat.  Die  weibliche  Ge- 
schlechtsdrüse (Eierstock)  dagegen  würde  man  zunächst  für  eine  geschlossene  Drüse  halten, 
da  sie  keinen  Ausführungsgang  besitzt* 2) ; aber  sie  entleert  ja  ihr  (zelliges)  Sekret  doch  nach 
außen;  das  geschieht  aber  dadurch,  daß  die  (vorher  stark  verdünnte)  Oberfläche  des  Organs 
zu  diesem  Zwecke  einreißt  (glandula  dehiscens).  Außerdem  hat  der  Eierstock  keine  eigentlichen 
Drüsen endstücke,  wie  sie  doch  in  typischer  Form  noch  beim  Hoden  Vorkommen. 

Es  war  oben  davon  die  Rede,  daß  die  meisten  Drüsen  in  die  sezernierende  Masse  ihrer 
Endstücke  einerseits,  in  den  (nicht-sezernierenden)  Ausführungsgang  andererseits  zerfallen. 
Das  gilt  für  die  große  Mehrzahl  der  Drüsen;  es  gibt  aber  auch  zweifellos  Fälle,  in  denen  auch 
im  Ausführungsgang  Sekretbildung  stattfindet,  wie  z.  B.  im  ductus  epididymidis,  der  den  An- 
fangsteil des  (sehr  langen)  Hodenausführungsganges  darstellt:  die  ductuli  efferentes  testis 
haben  sogar  endoepitheliale  Drüsen  (s.  o.  S.  53);  die  Samenleiterampulle  und  die  als  blindes 
Anhangsorgan  des  Samenleiters  erscheinende  sog.  Samenblase  sezernieren  nicht  weniger  als 
echte  Drüsen. 

Die  sezernierenden  Endstücke  der  offenen  Drüsen  bauen  sich  mindestens  aus  zwei  Haupt- 
bestandteilen auf : dem  (sezernierenden)  Epithel  einerseits,  einer  Basalmembran  oder  mem- 
brana  propria  andererseits;  die  letztere  trennt  sie  von  dem  umgebenden  interstitiellen  Binde- 

Fig.  9.  Schematische  Darstellung  der 
Korbzellen  (nach  Iv.  W.  Zimmermann). 

Das  Bild  stellt  ein  Endstück  einer  Speicheldrüse 
dar;  in  die  membrana  propria  ist  ein  (großes)  Fenster 
geschnitten,  um  die  Korbzellen  (zwei,  nebst  Teilen  einer 
dritten)  freizulegen;  da  wo  die  membrana  propria  nicht 
weggenommen  ist,  erscheinen  die  Korbzellen  durchschei- 
nend; unter  den  Korbzellen  die  Drüsenzellen. 
fk  = Fortsätze  der  Korbzellen 
kl:  = Kerne  der  Drüsenzellen 
kko  = Kerne  der  Korbzellen 

mp  = membrana  propria  von  der  Fläche  gesehen 
= membrana  propria  im  Durchschnitt. 

gewebe;  sie  ist  selbst  bindegewebiger  Natur,  worüber  unten  näher  zu  berichten  ist.  Nun  gibt 
es  aber  Drüsen,  bei  denen  sich  — allerdings  überaus  platte  — Zellen  zwischen  Epithel  und 
membrana  propria  dazwischen  lagern,  Zellen,  die  in  gewissen,  meist  größeren  Abständen 
liegen,  Zellen,  die  eine  stark  verzweigte  Form  besitzen.  Sie  führen  den  Namen  der  Korbzellen, 
weil  sie  mit  ihren  anastomosierenden  Ausläufern  gleichsam  korbartig  die  Endstücke  umfassen. 
Wahrscheinlich  hat  man  es  mit  Myoepithelzellen  (s.  a.  o.  S.  42),  also  kontraktilen  Elemen- 

zusammengesetzten  tubulären  Drüse  mit  netzförmig  anastomosierenden  Endstücken,  die  ihre  Lichtungen  verloren 
haben. 

D Die  weibliche  Geschlechtsdrüse  hat  keine  (s.  u.). 

2)  Denn  der  Eileiter,  der  die  zölligen  Sekrete  des  Eierstockes  ableitet,  steht  mit  der  Drüse  in  keiner  di- 
rekten Verbindung. 


kko 


kko 


kk 
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ten1)  zu  tun,  wie  sie  in  ausgesprochener  Form  bei  den  Knäueln  der  Schweißdrüsen  Vorkom- 
men, wo  diese  epithelialen  Muskelzellen  auch  der  Gestalt  nach  den  echten  (mesenchymatö- 
sen)  glatten  Muskelzellen  entsprechen.  Solche  Korbzellen  findet  man  besonders  in  den  (Mund-) 
Speicheldrüsen  und  der  Milchdrüse.  Man  kann  in  ihnen  typische  Myofibrillen  nachweisen, 
wie  in  echten  glatten  Muskclzellen. 

Während  die  Blutgefäße  der  Drüsen  lediglich  im  interstitiellen  Bindegewebe  liegen, 
dringen  die  feinsten  Zweige  der  Nerven  durch  die  membrana  propria  bis  an  die  Epithelzellen 
heran  (sekretorische  Nerven),  wenigstens  ist  das  für  manche  Drüsen  mit  Sicherheit  festgestellt. 

Über  die  speziellen  Bauverhältnisse  der  einzelnen  Drüsen  siehe  in  den  betr.  Kapiteln  der 
mikroskopischen  Anatomie  der  Organe. 

Das  Stütz-  oder  Bindesubstanzgewebe. 

Zum  Verständnis  dieses  vielgestaltigen  Gewebes  (das  im  ausgebildeten  Körper  in  sehr 
verschiedenartige  Unterabteilungen  zerfällt)  ist  es  erforderlich,  einen  Blick  auf  seine  Genese 
und  seine  embryonale  Grundform  zu  werfen;  denn  so  verschiedenartig  differenziert  die  ein- 
zelnen Unterarten  des  Stützgewebes  auftreten  können,  so  gehen  sie  doch  samt  und  sonders 
aus  einer  primitiven  embryonalen  Grundform  hervor,  dem  embryonalen  Bindegewebe  oder 
Mesenchym. 

Das  Mesenchym  ist  ausschließlich  eine  Bildung  des  mittleren  Keimblattes;  echtes  Sliitz- 
gewebe  ist  daher  stets  mesodermaler  Abkunft2).  Damit  stehflüFTn  einem  wesentlichen  Ge- 
gensätze zum  Epithelgewebe,  das  aus  allen  drei  Keimblättern  stammen  kann  (s.  o.  S.  36), 
das  überhaupt  unmittelbar  aus  den  epithelartigen  Lamellen  der  embryonalen  Keimblätter 
hervorgeht.  Davon  ist  bei  der  Stützsubstanz  keine  Rede.  Vielmehr  ist  das  embryonale  Ur- 
gewebe,  aus  dem  das  Stützgewebe  sich  bildet,  selbst  bereits  eine  (sekundäre)  Differenzierung 
der  Keimblätter,  aber  nur  eben  des  mittleren.  Dabei  spielt  die  Tatsache  keine  maßgebende 
Rolle,  daß  aus  dem  Mesenchym  nicht  bloß  Bindesuhstanz  entsteht,  sondern  auch  die  (echte) 
glatte  Muskulatur  und  zum  Teil  wohl  auch  quergestreifte  Muskulatur,  also  Muskelgewebe. 

Das  Mesenchym  unterscheidet  sich  schon  in  den  ersten  Anfängen  seiner  Entstehung  von 
den  Epithellamellen  der  Keimblätter;  wie  das  für  fast  alle  zeitigen  Elemente  des  gesamten  Stütz- 
gewebes mit  wenigen  Ausnahmen  zeitlebens  Geltung  hat,  so  sind  auch  die  Zellen  des  embryo- 
nalen Mesenchyms  durch  Kontinuität  verbundene,  verästelte  Zellen,  die  Netze  bilden  (s.  a.  o. 
S.  34).  Diese  Zellen  stammen  sämtlich  vom  mittleren  Keimblatte  ab,  und  zwar  derart, 
daß  sie  vereinzelt  und  an  bestimmten  Stellen  aus  dem  epithelialen  Verbände  dieses  Keimblattes 
sich  lösen,  zunächst  amöboid  beweglich  sind3),  dann  durch  Fortsätze  in  gegenseitige  Verbin- 
dung miteinander  treten  und  damit  also  die  primitiven  Zellnetze  des  embryonalen  Mesenchyms 
bilden. 

Die  Stellen  des  mittleren  Keimblattes,  von  denen  aus  eine  derartige  Mesenchymbildung 
vor  sich  geht,  sind  erstlich  die  Metameren  des  Mesoderms  (so g.  Urwirbel),  aus  denen  das 

')  Aber  epithelialen;  denn  sie  liegen  innerhalb  der  membrana  propria;  beim  Übergang  des  Schweißdrüsen- 
knäuels in  den  Ausführungsgang  läßt  sich  auch  der  kontinuierliche  Übergang  von  diesen  glatten  Muskelzellen  in 
echte  Epithelzellen  nachweisen. 

l)  Nicht  zum  Stützgewebe  gehört  daher  die  chorda  dorsalis  und  das  sog.  Chordagewebe,  aus  dem  sie  be- 
steht; denn  die  chorda  dorsalis  ist  eine  Bildung  des  inneren  Keimblattes  und  ist  auch  ihrem  histologischen 
Baue  nach  vom  Stützgewebe  ganz  verschieden.  Ebensowenig  ist  es  erwiesen,  daß  die  bindegewebigen  sog.  Chor- 
dascheiden von  den  (entodermalen  Epithel-)Zellen  der  chorda  dorsalis  gebildet  werden.  Es  liegen  vielmehr 
sehr  wahrscheinliche  Befunde  vor,  nach  denen  das  Gewebe  der  Chordascheiden  auch  vom  Mesenchym  abstammt. 

3)  Besonders  an  den  Embryonen  niederer  Wirbeltiere,  die  man  lebend  unter  dem  Mikroskop  beobachten  kann, 
ist  die  amöboide  Bewegung  der  jungen  Mesenchymzellen  leicht  zu  erkennen. 
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axiale  (embryonale)  Bindegewebe  (Sklerotom)  einerseits,  das  Hautbindegewebe  (Cutislamelle) 
andererseits  abstammt1);  als  dritte  Quelle  kommt  die  viszerale  Seitenplatte  in  Frage,  aus 
derem  Epithelverbande,  ohne  daß  dieser  als  solcher  sich  auflöst,  die  Urzellen  des  embryo- 
nalen Darmbindegewebes  entstehen.  Wie  gesagt,  geht  aus  diesen  Zellen,  die  nun  den  (bis  da- 
hin leeren)  Zwischenraum  zwischen  den  drei  Keimblättern  erfüllen  (daher  der  Name : M e - 
senchym)2),  außer  dem  gesamten  Stützgewebe  auch  die  glatte  Muskulatur  (der  Eingeweide, 
der  Blutgefäße),  die  quergestreifte  Muskulatur  des  Herzens  und  manche  andere  quergestreifte 
Muskulatur  (Zunge,  Rachen,  Speiseröhre)  hervor,  worüber  hier  nicht  zu  handeln  ist. 

Sobald  die  kettenbildenden  Zellen  des  embryonalen  Mesenchyms  den  Zwischenraum  zwi- 
schen den  embryonalen  Keimblättern  erfüllt  haben,  läßt  sich  in  den  Spalträumen  zwischen 
ihren  anastomosierenden  Ausläufern  eine  Flüssigkeit  erkennen,  die  man  als  primäre  Inter- 
zellular- oder  Grundsubstanz  bezeichnen  kann;  sie  ist  anfangs  von  sekundären  (fibrillären) 
Baubestandteilen  (s.  a.  o.  S.  35)  noch  völlig  frei.  Aus  diesem  Zellnetze  des  embryonalen 
Mesenchyms  gehen  nun  alle  zelligen  Elemente  der  Bindesubstanz  des  ausgebildeten  Kör- 
pers einschließlich  der  Zellen  des  Blutes  und  des  Endothels  hervor;  indirekt  entstehen  ent- 
weder aus  den  Zellen  selbst  oder  zum  mindesten  unter  deren  Vermittlung  die  fibrillären  Bau- 
bestandteile der  gesamten  Bindesubstanz. 

Es  besteht  also  die  embryonale  Bindesubstanz  anfangs  nur  aus  Zellen  (Zellnetze).  Aber 
schon  während  des  Embryonallebens,  und  — zwar  schon  in  relativ  früher  Zeit  — treten  fibrilläre 
Baubestandteile  auf,  so  daß  das  Stützgewebe  schon  beim  Embryo  aus  seinen  beiden  Haupt- 
bestandteilen besteht,  den  Zellen  einerseits,  den  Fasern  andererseits.  Ferner  sehen  wir  auch 
bereits  in  relativ  frühen  Zeiten  der  embryonalen  Entwicklung  Differenzierungen  im  Bereiche 
des  Mesenchyms  eintreten,  die  Anlaß  zu  der  Enterteilung  der  großen  Gewebegruppe  werden; 
insbesondere  lassen  sich  bald  die  drei  großen  Gruppen  von  Bindesubstanz,  eigentliches 
Bindegewebe,  Knorpelgewebe  und  Knochengewebe  auch  beim  Embryo  unterscheiden,  ebenso 
wie  aus  besonderen  Zellgruppen  des  Mesenchyms  Blutzellen  einerseits,  Endothelzellen  an- 
dererseits werden. 

Sehen  wir  bei  der  Beschreibung  des  Stützgewebes  des  erwachsenen  Körpers,  mit  der  wir 
jetzt  zu  beginnen  haben,  von  den  letztgenannten  Formationen  (von  denen  später  nach  Bespre- 
chung des  eigentlichen  Gewebes  die  Rede  sein  wird)  ab,  so  sind  die  Baubestandteile  des  gesamten 
Gewebes  also  Zellen  und  Fasern.  Da  die  größte  Mannigfaltigkeit  der  Differenzierung  bei- 
der Grundbausteine  der  Stützsubstanz  beim  eigentlichen  Bindegewebe,  der  ersten  Untergruppe 
der  Stützsubstanz  auftrilt,  wollen  wir  in  deren  Besprechung  eintreten,  um  die  auch  bei  den 
anderen  beiden  Gewebsgruppen  in  ähnlicher  Form  vorkommenden  Zellen  und  Fasern 
kennenzulernen. 

Die  Stützsubstanz  zerfällt  also  in  die  drei  großen  Unterabteilungen  1.  des  eigentlichen 
Bindegewebes,  2.  des  Knorpelgewebes,  3.  des  Knochengewebes. 

Da  alle  zelligen  Elemente  und  damit  auch  mehr  oder  weniger  direkt  die  fasrigen  Be- 
standteile der  Stützsubstanz  miteinander  verwandt  sind,  bleiben  die  drei  Hauptgruppen  der 
Bindesubstanz  zeitlebens  in  enger  gegenseitiger  Beziehung,  was  insbesondere  auch  daraus  her- 
vorgeht, daß  sie  sich  gegenseitig  vertreten  können,  weniger  häufig  derart,  daß  sie  das  bei 

‘)  Die  anfangs  epithelial  gebauten  Wände  der  Mesodermmetameren,  die  zur  Bildung  dieser  beiden  Teile 
der  Bindesubstanzquellen  werden,  lösen  sich  bei  der  Mesenchymbildung  in  toto  auf  (im  Gegensatz  zur  viszeralen 
Seitcnplatte). 

2)  Mesenchvm  = das  mitten  II meingegossene,  d.  h.  Zellmassen,  die  wie  eine  Füllmasse  (sekundärj  zwi- 
schen den  Epithellamellen  der  Keimblätter  auftreten. 


der  gleichen  Tierspezies  zu  tun  vermögen,  vor  allem  aber  in  dem  Sinne,  daß  die  eine  Ge- 
websart  bei  einer  Spezies  da  Verwendung  findet,  wo  bei  der  anderen  eine  andere  (z.  B.  Knor- 
pel statt  Knochen)  benutzt  ist. 


1.  Das  (eigentliche)  Bindegewebe. 

Das  Bindegewebe  im  engeren  Sinne  baut  sich  also  aus  Zellen  und  Fasern  auf.  Betrach- 
ten wir  zunächst  einmal  die  Zellen,  so  sehen  wir,  daß  die  Zellnetze  des  embryonalen  Binde- 
gewebes sich  auch  in  dem  des  erwachsenen  Körpers  wiederfinden;  nicht  bei  allen  Unterarten 
des  Bindegewebes  in  gleich  deutlicher  Weise,  aber  doch  meistens  in  einer  Form,  die  der  des 
mesenchymalen  Muttergewebes  durchaus  entspricht.  Diese  netzebildenden  Zellen  des  Bindege- 
webes nennt  man  Fibrocyten,  Faserzellen,  deswegen,  weil  die  fasrigen  Baubestandteile 
des  Bindegewebes  entweder  aus  ihnen  direkt  entstanden  sind  oder  zum  mindesten  dem  Ein- 
flüsse dieser  Zellen  ihre  Bildung  verdanken  (schon  im  embryonalen  Zustande).  Es  geht  also 
ganz  allmählich  die  embryonale  Mesenchymzelle  des  mehr  oder  weniger  ausgebildeten  Binde- 
gewebes in  den  Fibrocyten  über. 

Eine  wesentliche  Eigentümlichkeit  der  Fibrocyten  ist  also  die,  daß  sie  fast  überall  Zell- 
netze bilden1),  eine  Eigenschaft,  die  sie  außer  im  Bindegewebe  auch  im  Knochengewebe  Xab. 5 Fi°\l,2 
erkennen  lassen  (nur  im  Knorpelgewebe  hängen  die  Fibrocyten  nicht  durch  Fortsätze  mit-  xab  6 Fi"  1,6, 
einander  zusammen).  Da  sie  mit  der  Bildung  der  fasrigen  Interzellularsubstanz  zu  tun  haben,  rpab  7 Fig  5 
nennt  man  sie  auch  wohl  Fibroblasten;  früher  wandte  man  auch  die  Bezeichnung  der  ge- 
wöhnlichen oder  fixen  Bindegewebszellen,  noch  früher  die  der  Bindegewebskörperchen  an. 

Die  Erscheinung,  in  der  diese  Zellen  auftreten,  kann  in  den  verschiedenen  Formen  des  (auch 
des  eigentlichen)  Bindegewebes  nicht  unerheblich  wechseln,  weil  die  Einlagerung  dieser  Zel- 
len in  die  fasrige  Interzellularsubstanz  auf  die  Art  ihrer  Anordnung  sowohl  wie  ihrer  Gestalt 
unter  Umständen  von  sehr  erheblichem  Einfluß  ist.  In  der  Regel  handelt  es  sich  um  sehr 
platte  Zellen,  die,  von  der  Fläche  gesehen,  einen  unregelmäßig  - polygonalen,  mitunter  auch 
wohl  länglichen,  nicht  selten  sogar  „sternförmigen“  Umriß  zeigen.  Der  gleichfalls  platte 
(und  deswegen  — von  der  Fläche  gesehen  — sehr  große)  Kern  ist  meist  kurzelliptisch  und 
liegt  zentral  in  der  Zelle.  Von  dem  polygonalen  Zelleibe  gehen  Fortsätze  aus  (die  eben  den 
Zusammenhang  mit  Nachbarzellen  bewirken) ; diese  sind  bald  schmäler,  bald  breiter,  stets 
wiederum  wie  der  Zelleib  selbst  platt,  nicht  selten  an  den  Enden  gegabelt.  Im  Profil  gesehen, 
sehen  die  Fibrocyten  „spindelförmig“  aus,  sogar  oft  fast  strichförmig;  in  der  letzteren 
Form  erscheint  besonders  der  (eben  gleichfalls  sehr  platte)  Kern.  Die  Dicke  der  Zelle  ist 
eben  gering;  sie  mißt  an  der  dicksten  Stelle  kaum  wesentlich  mehr  als  1 p,  verdünnt  sich 
im  Bereiche  der  Ausläufer  noch  mehr;  der  Kern  bedingt  wegen  einer  starken  Abplattung  kaum 
eine  nennenswerte  Verdickung  der  Zelle;  dagegen  deckt  der  Zelleib  (auch  ohne  die  Ausläufer) 
ein  Areal  von  20  p und  mehr.  Das  Cytoplasma  ist  sehr  zart  und  (besonders  wegen  seiner  ge- 
ringen Dicke)  sehr  durchsichtig  (im  frischen  Zustande  völlig),  läßt  aber  doch  mit  Hilfe  ent- 
sprechender Färbungen  Strukturen  erkennen,  wie  Plastosomen  usw.2).  Auch  das  Centrosoma 
ist  als  Diplosoma)  nachweisbar.  Die  Kernkonturen  sind  meist  glatt,  wenn  auch  eingebuch- 
tete i nierenförmige)  Kerne  Vorkommen,  das  Chromatin  erscheint  fein  verteilt  neben  einzelnen 
Xukleolen.  Mitunter  ist  die  Verästelung  der  Fibrocyten  eine  auffällig  regelmäßige  (zugleich 

U Der  ursprüngliche  Zusammenhang  der  Fibrocyten,  der  bei  der  Bildung  von  Knorpelgewebe  aus  dem 
Mesenchym  regelmäßig  verloren  geht,  verschwindet  auch  sonst  gelegentlich  teilweise  oder  ganz  (Sehnenzellen). 

s)  Auch  fibrilläre  Bildungen  (Tonofibrillen?)  finden  sich  in  Bindegewebsbildungen.  Ferner  kommt  (Me- 
lanin-)Pigmcnt  vor  (s.  u.  S.  17)  und  Fett  in  kleineren  oder  größeren  Tropfen  (s.  u.  S.  75). 
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dann  auch  sehr  reichliche)  wie  in  der  Hornhaut  mancher  Tiere  (viel  weniger  deutlich  in  der 
lab. 6,  Fig.6  des  Menschen).  Fasern  und  Faserbündel,  die  über  die  Fibrocytenleiber  hinweglaufen,  erzeu- 
gen nicht  selten  rinnenartige  Eindrücke  am  Cytoplasma  sowohl  wie  selbst  am  Kern. 

Während  manche  Stützgewebsarten,  selbst  manche  des  eigentlichen  Bindegewebes  nur 
Fibrocyten  kennen,  treten  besonders  im  ungeformten  lockeren  Bindegewebe  weitere  Zell- 
Tab.  5, Fig.2  formen  auf.  Zu  diesen  gehören  die  (amöboid)  beweglichen  Wanderzellen,  Formen  der 
großen  Zellkategorie  der  farblosen  Blutzellen,  die  mittels  amöboider  Bewegung  (s.  a.  o. 
S.  20)  das  Bindegewebe  durchwandern.  Da  diese  Zellformen  unten  bei  der  Besprechung  der 
zelligen  Elemente  des  Blutes  näher  zu  behandeln  sind,  kann  auf  ihre  Beschreibung  hier  ver- 
zichtet werden.  Es  kann  sich  um  Zellen  handeln,  die  tatsächlich  aus  dem  Blute  stammen 
und  die  Gefäßwände  passiert  haben,  um  in  das  Bindegewebe  zu  gelangen,  oder  um  solche,  die  den 
umgekehrten  Weg  einzuschlagen  beabsichtigen,  oder  aber  auch  um  sog.  histiogene  Wander- 
zellen, die  zeitlebens  innerhalb  der  Grenzen  des  Bindegewebes  liegen  (und  wandern).  Der- 
artige amöboid  bewegliche  Wanderzellen  kommen  in  sehr  wechselnder  Zahl  vor,  beim  Men- 
schen in  den  meisten  Bindegewebsarten  nur  in  geringer  Zahl,  bei  manchen  Säugetieren  viel 
zahlreicher.  Unter  ihnen  oder  neben  ihnen  kommen  noch  weitere  Zellen  der  großen  Gruppe 
der  farblosen  Blutzellen  vor,  nämlich  eosinophileLeukocyten  (Näheres  s.  das  Kapitel : 
Blut  S.  98).  Sie  finden  sich  beim  Menschen  nur  an  bestimmten  Stellen,  namentlich  in  der 
Darmschleimhaut1),  aber  auch  im  großen  Netz,  im  interstitiellen  Gewebe  der  Lunge  und 
Brustdrüse. 

Unter  dem  Namen  der  ruhenden  Wanderzellen  oder  (besser)  Histiocyten  werden  Zel- 
len des  Bindegewebes  bezeichnet,  die  vielfach  den  Fibrocyten  sehr  ähnlich  erscheinen  kön- 
nen, dennoch  aber  von  ihnen  (besonders  ihrer  Entstehung  nach)  erheblich  verschieden  sind. 
Man  hat  diesen  Zellen  auch  andere  Namen  gegeben  wie  Adventitia-Zellen,  weil  solche  Zellen 
Tab.5,Fig.l,2  oft,  wenn  auch  durchaus  nicht  überall,  kleinen  Blutgefäßen  in  ihrem  Verlaufe  folgen,  Klas- 
Tab.  6,Fig.5  matocyten  (weil  man  glaubte,  daß  sie  körnige  Fortsätze  abstoßen  könnten,  die  sich  in  der 
Tab.  23,  Fig.5  Interzellularsubstanz  auflösen  sollten).  Ihre  Bezeichnung  als  ruhende  Wanderzellen  haben 
sie  deswegen  erhalten,  weil  heute  meist  angenommen  wird,  daß  diese  Zellen,  so  ähnlich 
sie  äußerlich  (besonders  beim  Menschen)  den  Fibrocyten  werden  können,  dennoch  von  amö- 
boiden Wanderzellen  abstammen,  die  sich  sozusagen  im  Gewebe  zur  Buhe  gesetzt  haben.  Ja 
sie  können  sogar  unter  Umständen  — meist  nur  auf  stärkere  Reize  hin  — wieder  mobil 
werden,  wandern,  phagocytieren  usw. 

Von  den  Fibrocyten  unterscheiden  sie  sich  trotz  mancher  Ähnlichkeit  der  äußeren  form 
in  erster  Linie  dadurch,  daß  sie  keine  Zellnetze  bilden,  daß  sie  auch  da,  wo  sie  relativ 
dicht  gedrängt  liegen  und  Fortsätze  ausstrecken,  dennoch  selbständige,  voneinander  unab- 
hängige, also  scharf  gegeneinander  begrenzte  zellige  Gebilde  darstellen.  Sie  besitzen  bald 
eine  platt-rundliche  oder  ellipsoidische  Gestalt,  bald  stellen  sie  lang  ausgezogene  spindelför- 
mige Körper  dar  mit  kolbig  verdickten  Enden  oder  selbst  mit  verzweigten  Fortsätzen,  wobei 
sie  dann  mit  Fibrocyten  verwechselt  werden  können.  Namentlich  beim  Menschen  sind  die 
länglichen  und  verzweigten  Formen  häufig.  Der  Kern  ist  stets  kleiner  und  weniger  platt 
als  der  der  Fibrocyten,  ist  chromatinreicher  als  jener,  färbt  sich  daher  deutlich  dunkler,  hat 
oft  unregelmäßige  Konturen  und  neben  elliptischer  auch  nierenförmige  Gestalt.  Auch  das 
Cytoplasma  der  Histiocyten  ist  stärker  färbbar  als  das  der  Fibrocyten,  wie  überhaupt  die 
Begrenzung  der  Zelle  eine  viel  schärfere  ist.  Nicht  selten  findet  man  Körnchen  in  den  Zel- 
len, besonders  den  plumpen  Fortsätzen  (Phagocytose).  Auch  das  Centrosoma  ist  als  Diplo- 

1)  Die  eosinophilen  Zellen  der  Darmschleimhaut  sind  im  Gegensatz  zu  anderen  solchen  Zellen  im  Binde- 
gewebe, die  aus  dem  Blute  stammen,  histiogene  Zellen,  deren  (eosinophile)  Granulationen  sich  in  loco  bilden 
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soma  leicht  nachweisbar.  Sehr  deutlich  erkennbar  sind  diese  Zellen  durch  die  Eigentüm- 
lichkeit, daß  sie  supravital  nach  Behandlung  des  Bindegewebes  mit  Neutralrotlösungen  mit 
diesem  Farbstoff  sehr  lebhaft  gefärbte  Körnchen  erkennen  lassen. 

Es  gelingt  das  besonders  leicht  an  dem  subkutanen  lockeren  Bindegewebe  der  Ratte  und  Maus,  das  über- 
haupt viel  zellreicher  ist  als  das  des  Menschen,  besonders  reich  auch  an  amöboiden  Wanderzellen  und  Ilistio- 
cyten;  die  letzteren  sind  hier  mehr  abgerundete  Gebilde  (nicht  längliche  oder  verzweigte  Bildungen  wie  beim 
Menschen).  Sie  fallen  nach  Einwirkung  des  Neutralrots  schon  bei  schwacher  Vergrößerung  durch  die  intensive 
Rotfärbung  auf.  Ferner  lassen  sie  sich  auch  elektiv  durch  Lilhiumkarmin  und  gewisse  saure  Anilinfarben 
darstellen  (Trypan-,  Isamin-  oder  Pyrrholblau),  wobei  Granulationen  beträchtlicher  Größe  zur  Darstellung 
kommen. 

Körnige  Fremdkörper,  die  in  das  Bindegewebe  gelangen,  werden  von  den  Histiocyten 
bald  phagocytiert,  so  daß  sie  — im  Gegensatz  zu  den  amöboiden  — als  fixe  Phagocyten  bezeichnet 
werden  können.  Diese  Zellen  finden  sich  an  sehr  verschiedenen  Stellen  des  Bindegewebes, 
sehr  häufig  z.  B.  im  großen  Netz  und  Gekröse,  ferner  wie  schon  erwähnt,  längs  der  Blut-  Tab.  23,  Fig. 5 
gefäße,  besonders  der  kleinen ; bald  ist  ihre  Zahl  gegenüber  der  der  Fibrocyten  groß,  so  daß 
sie  kaum  weniger  zahlreich  sind  als  diese,  bald  sind  sie  nur  spärlich  vertreten. 

Während  der  genetische  Zusammenhang  der  ruhenden  Wanderzellen  mit  den  verwandten 
Formen  der  farblosen  Blutzellen,  insbesondere  den  amöboid  beweglichen  Wanderzellen  er- 
wiesen sein  dürfte  in  dem  Sinne  (s.  o.),  daß  beide  Formen  ineinander  übergehen  können,  ist 
die  Frage,  ob  sich  die  ruhenden  Wanderzellen  eventuell  auch  in  Fibrocyten  umwandeln 
können,  noch  offen;  zweifellos  aber  lassen  sich  Zellformen  im  Bindegewebe  beobachten,  die 
man  als  Übergangsformen  zwischen  beiden  ansprechen  könnte. 

In  gleicher  Weise,  wie  die  amöboid  beweglichen  und  die  ruhenden  Wanderzellen  in  letz- 
ter Linie  der  großen  Gruppe  farbloser  Blutzellen  zuzurechnen  sind,  gilt  das  auch  für  die 
beiden  übrigen  Formen  von  Zellen,  die  im  Bindegewebe  gefunden  werden,  die  Plasmazellen 
und  die  Mastzellen.  Was  die  Plasmazellen  anlangt,  so  handelt  es  sich  um  meist  kuglige  Tab. 5, Fig. 2, 4 
Elemente,  jedenfalls  stellen  sie  die  einzige  der  Kugelform  sich  nähernde  Kategorie  der  (sonst 
ja  ganz  platten)  Bindegewebszellen  dar  (von  den  amöboid  beweglichen  Wanderzeilen  abge- 
sehen, die  schließlich  auch  annähernd  kuglig  sein  können).  Trotzdem  sind  Plasmazellen 
nicht  immer  kuglig;  wo  sie  in  größeren  Gruppen  eng  beisammen  liegen,  wie  das  nicht  selten 
der  Fall  ist,  platten  sich  die  Kugeln  deutlich  gegeneinander  ab,  wo  sie  in  engen  Räumen 
liegen,  werden  sie  entsprechend  flach  gedrückt;  auch  haben  sie  nicht  immer  glatte  Konturen, 
was  man  auf  amöboide  Beweglichkeit  auch  dieser  Zellgruppe  zurückführt;  es  ist  aber  frag- 
lich, ob  diesen  Zellen  eine  solche  Fähigkeit  zukommt;  jedenfalls  ist  sie  nicht  erheblich.  Trotz 
allem  ist  die  Grundform  der  Plasmazelle  die  kuglige  — und  so  findet  man  sie  auch  in  der 
Mehrzahl  der  Präparate. 

Ein  wesentliches  Merkmal  der  Plasmazellen  ist  aber  die  Basophilie  ihres  Cytoplasma, 
die  stets  sehr  ausgesprochen  erkennbar  ist,  wenn  sie  natürlich  auch  nicht  hochgradig  er- 
scheint und  selbstverständlicherweise  hinter  der  des  Kerns  zurückbleibt.  Diese  Färbung  trifft 
das  Cytoplasma  ziemlich  gleichmäßig;  nur  neben  dem  Kern  bleibt  eine  mehr  oder  weniger 
halbmondförmig  gestaltete  Zone  ungefärbt  (sog.  juxtanukleäre  „Vakuole“).  Der  Kern  der 
Plasmazelle  (selten  sind  es  auch  zwei)  ist  kuglig  und  klein;  er  liegt  meist  exzentrisch;  das 
Chromatin  verteilt  sich  in  Gestalt  gröberer  Brocken  an  der  Innenfläche  der  Kernmembran, 
ferner  — wenn  auch  nicht  regelmäßig  — an  radiären  Linienfäden;  man  bezeichnet  daher  den 
Kern  der  Plasmazelle  auch  als  „Radkern“. 

Die  Größe  der  Plasmazellen  kann  zwar  nicht  unerheblich  schwanken,  dennoch  ist  sie  in 
der  Mehrzahl  der  Fälle  gering  und  überschreitet  10  p kaumoder  gar  nicht;  gelegentlich  wer- 
den Plasmazellen  aber  auch  größer,  ja  fast  doppelt  so  groß.  Das  Vorkommen  der  Zellen  ist 
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ein  recht  wechselndes;  im  ungeformten  lockeren  Bindegewebe,  das  sonst  so  zellreich  ist. 
sind  sie  sehr  selten  oder  fehlen  sogar  fast  ganz;  dagegen  kommen  sie  in  dem  so  zellreichen 
Netzbindegewebe  vor,  im  interstitiellen  Bindegewebe  mancher  Drüsen,  in  der  Schleimhaut 
der  Nase,  des  Darmes  usw.  Sehr  häufig  reihen  sie  sich  um  kleine  Blutgefäße,  bald  bilden 
sie  dichte  Haufen,  bald  liegen  sie  vereinzelt. 

Es  wird  heute  meist  angenommen,  daß  die  Plasmazellen  aus  Lymphocyten  (kleineren 
oder  größeren  Formen)  entstanden  sind,  die  sich  unter  Änderung  ihres  Baues  im  Bindege- 
webe festgesetzt  haben  (dabei  können  sowohl  Lymphocyten  des  Blutes  wie  amöboide  Wander- 
zellen des  Bindegewebes  selbst  — s.  o.  — - in  Frage  kommen)  *).  Ferner  glaubt  man,  daß  es 
sich  um  kurzlebige  Zellen  handelt,  die  bald  zugrunde  gehen  und  an  denen  man  manche  Er- 
scheinungen als  solche  der  Degeneration  zu  betrachten  habe.  Daraus  würde  es  sich  auch  er- 
klären, daß  diese  Zellen  am  gleichen  Orte  bald  häufig,  bald  selten  getroffen  werden. 

Die  Mastzellen,  die  letzte  Form  der  Bindegewebszellen,  die  wir  hier  zu  besprechen 
lab.5,Fig.5  haben,  sind  in  allererster  Linie  dadurch  gekennzeichnet,  daß  ihr  Cytoplasma  basophile  Gra- 
nulationen enthält,  ja  mit  solchen  geradezu  erfüllt  ist.  Die  Größe  der  Körnchen  schwankt 
selbst  innerhalb  derselben  Zelle.  Durch  basische  Farbstoffe  (besonders  Anilinfarben)  oder 
Hämatoxylin  sind  sie  leicht  darstellbar;  im  frischen  Zustande  dagegen  sind  sie  wenig  deut- 
lich, weil  sie  nur  geringes  Lichthrechungsvermögen  haben.  Was  die  Gestalt  der  Mastzellen 
anlangt,  so  handelt  es  sich  um  platte  (aber  keineswegs  extrem  abgeplattete)  Zellen  von  rund- 
licher oder  elliptischer  Begrenzung;  nur  selten  haben  sie  langgestreckte  Form  oder  kurze 
plumpe  Fortsätze.  Der  zentral  oder  annähernd  zentral  gelegene  Kern  ist  kuglig  oder  leicht 
ellipsoidisch  gestaltet;  nur  selten  zeigt  er  Andeutungen  von  Polymorphie  (leichte  Lappung). 

Die  Mastzellen  kommen  teils  einzeln  vor,  teils  in  mehr  oder  weniger  geschlossenen  Grup- 
pen, sehr  häufig  in  (oft  dichten)  Beihen  längs  der  Gefäße;  sie  finden  sich  fast  nur  im  locke- 
ren, ungeformten  Bindegewebe  und  hier  überaus  wechselnd  an  Zahl  und  Anordnung2).  Ihre 
Granulationen  sind  wasserempfindlich,  so  daß  sie  in  der  Begel  nur  an  solchen  Präparaten  zu 
beobachten  sind,  die  keine  wäßrigen  Lösungen  (oder  alkoholische  nicht  unter  70  Proz.) 
passiert  haben.  Da  aber  die  (basophilen!)  Granulationen  das  einzig  sichere  Zeichen  für  eine 
Mastzelle  darstellen,  sind  Befunde  an  Präparaten,  an  denen  die  genannten  Vorsichtsmaßregeln 
außer  acht  gelassen  sind,  nicht  beweiskräftig;  Mastzellen,  deren  Granulationen  gelöst  sind, 
können  als  Plasmazellen  gelten  usw.  Die  Größe  der  Mastzellen  schwankt  zwar,  ist  aber 
meist  größer  als  die  der  Plasmazellen.  Die  wechselnde  Zahl,  in  der  die  Mastzellen  am  glei- 
chen Orte  Vorkommen,  legt  die  Anschauung  nahe,  ob  es  sich  auch  bei  ihnen  nicht  um  lang- 
lebige Bildungen  handelt,  sondern  daß  Mastzellen  schnell  zugrunde  gehen,  ähnlich  wie  Plas- 
mazellen :i). 

Man  könnte  vermuten,  daß  die  Mastzellen  aus  dem  Blute  stammen,  also  ausgewanderte 
basophile  Leukocyten  seien  (s.  u.  S.  98).  Ihre  hämatogene  Abkunft  wird  aber  energisch  be- 
stritten; sie  sollen  durchaus  histiogener  Abkunft  sein  (histiogene  Mastzellen  im  Gegensatz  zu 
den  Blutmastzellen  ■ — ; über  die  Unterschiede  s.  u.  Kap.  Blut). 

Wir  haben  also  folgende  Formen  von  Bindegewebszellen  kennengelernt:  1.  die  Fibro- 
cyten,  die  direkten  Abkömmlinge  der  embryonalen  Mesenchymzellen,  die  infolgedessen  in  allen 

x)  Danach  wären  auch  die  Plasmazellen  (wie  die  Histiocyten)  ruhende  Wanderzellen  lymphoider  Natur; 
nur  wäre  ihre  Ruhe  eine  dauernde  (aber  kurze). 

2)  Bei  Mäusen  und  Raiten,  deren  Bindegewebe  ja  so  überaus  zellreich  ist,  sind  Mastzellen  in  großer 
Menge  vorhanden. 

s)  Man  findet  im  Präparat  häufig  Trümmer  von  Mastzellen  (Plasmaklümpchen  mit  basophilen  Granu- 
lationen); dabei  handelt  es  sich  nicht  um  das  Zugrundegehen  der  Mastzellen,  sondern  um  Artefakte.  Die  Mast- 
zellen sind  Gebilde,  die  sehr  leicht  beschädigt  werden. 
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Arten  der  Stützsubstanz  Vorkommen;  2.  die  amöboid  beweglichen  Wanderzellen;  3.  die  eosino- 
philen Zellen  (Leukocyten) ; 4.  die  Histiocyten  (ruhende  Wanderzellen);  5.  die  Plasmazellen;  Tab.5,  Fig.6 
6.  die  Mastzellen.  Wenn  wir  hier  noch  eine  weitere  Zellform1)  besprechen,  die  Pigment- Tab.  79.  Fig.l 
zellen,  so  handelt  es  sich  bei  diesen  gewissermaßen  nicht  um  eine  besondere  Zellart,  son-  Tab.  78,  Fig.l 
dern  gleichsam  um  eine  Abart  der  Fibrocyten,  die  aber  doch  in  der  Regel  durch 
ihren  Pigmentgehalt  einerseits  und  durch  die  frühe  (meist  embryonale)  Differenzierung  zu  die- 
ser Abart  andererseits  eine  Sonderstellung  einnimmt,  wie  das  besonders  an  solchen  Zellen  bei 
niedrigen  Wirbeltieren  erkennbar  ist,  bei  denen  die  pigmentierten  Bindegewebszellen,  Pigment- 
zellen oder  Chromatophoren,  wie  man  sie  bei  ihnen  auch  nennt  (s.  a.  o.  S.  20),  eine  ungleich 
viel  größere  Rolle  spielen  als  beim  Menschen. 

Wie  schon  gesagt,  sind  (bindegewebige)  Pigmentzellen  beim  Menschen  selten  und  da- 
her auch  pigmentiertes  Bindegewebe  oder  Pigmentgewebe,  so  nennt  man  Bindegewebe,  wenn 
seine  Zellen  (mehr  oder  weniger  sämtlich)  Pigment  enthalten.  In  Frage  kommt  dabei  eigent- 
lich nur  das  Melaninpigment  (s.  o.  S.  17)2).  Die  einzige  Stelle  des  menschlichen  Körpers, 
wo  das  regelmäßig  in  nennenswertem  Maße  der  Fall  ist,  ist  die  mittlere  Augenhaut.  In  die- 
ser enthalten  die  Mehrzahl  (durchaus  nicht  alle)  der  Fibrocyten  Melaninpigmentkörnchen  von 
braungelblicher  bis  dunkelbrauner  Farbe  (je  nach  dem  Pigmentierungsgrade  des  betr.  Indi- 
viduums); da  der  ganze  Zelleib  von  solchen  Pigmentkörnchen  erfüllt  ist,  treten  auch  die  Zell- 
ausläufer deutlich  hervor  (und  damit  auch  die  Zellnetze).  Ähnlich  verhält  es  sich  beim  pig- 
mentierten Bindegewebe  der  Lederhaut,  wo  — außer  beim  Mongolenfleck  — pigmentierte 
Bindegewebszellen  bei  den  nicht-farbigen  Rassen  zwar  selten  sind,  aber  doch  gelegentlich 
Vorkommen  (Augenlid,  Warzenhof,  Circumanal-  und  Genitalgegend).  Ferner  sind  auch  in 
den  Häuten  des  Zentralnervensystems  und  den  bindegewebigen  Hüllen  des  Labyrinthes  solche 
pigmentierte  Bindegewebszellen  vereinzelt  nachweisbar. 

Besonders  bei  dem  im  Körper  niederer  Wirbeltiere  so  verbreiteten  pigmentierten  Bindegewebe  laßt 
sich  nachweisen,  daß  Pigmentzellen  sich  durch  Teilung  vermehren  können.  Mitotische  Teilungen  von  Pig- 
mentzellen sind  z.  B.  in  der  (pigmentreichen)  Wand  der  Leibeshöhle  von  Amphibienlarven  leicht  zu  beobachten. 

Die  Vermehrung  der  (bindegewebigen)  Pigmentzellen  geht  also  so  vor  sich,  daß  Pigmentzellen  immer  wieder 
von  pigmentierten  Mutterzellen  abstammen,  daß  es  also  wahrscheinlich  auf  relativ  früher  Embryonalstufe 
(dann,  wenn  die  Pigmentbildung  beginnt)  zur  ersten  Pigmententstehung  in  den  Zellen  (auf  autochthonem  Wege, 
s.  o.  S.  19)  kommt,  daß  dann  aber  in  der  Regel  neue  Pigmentzellen  nur  durch  Teilung  aus  den  bereits 
differenzierten  entstehen.  Immerhin  kommt  den  Fibrocyten  auch  auf  späteren  Enlwicklungsstadien  die  Fähig- 
keit zu,  in  ihrem  Cytoplasma  Pigment  zu  bilden. 

Eine  besondere  Art  verhältnismäßig  großer  epitheloider  und  plasmareicher  Bindegewebs- 
zellen  sind  die  sog.  interstitiellen  Zellen  der  Geschlechtsdrüsen,  besonders  des  Hodens 
im  menschlichen  Eierstocke  sind  sie  relativ  selten).  Sie  werden  (wohl  irrigerweise)  von  man- 
chen für  Epithelzellen  gehalten  (sogar  für  innersekretorische  Drüsen,  was  sie  ganz  bestimmt 
nicht  sind).  Da  sie  sich  häufen-  und  kettenweise  an  die  kleinen  Blutgefäße  des  Hodens  reihen, 
sind  sie  vielleicht  als  Histiocyten  zu  betrachten,  die  besondere  Funktionen  (Speicherung  von 
Reservestoffen  für  die  Drüse)  besitzen. 

Den  zelligen  Bestandteilen  des  Bindegewebes  gegenüber  stehen  die  fasrigen  Bestandteile, 
denn  im  Gegensatz  zum  Epithelgewebe,  das  sich  ja  nur  aus  Zellen  aufbaut,  besteht  das  ge- 
samte ßindesubstanzgewebe  aus  Zellen  und  aus  Fasern.  Diese  letzteren  sind  im  aus- 
gebildeten Gewebszustande  samt  und  sonders  von  den  Zellen  unabhängige  Gebilde,  die  also 
zwischen  den  Zellen  oder  interzellulär  liegen,  also  einen  Bestandteil  der  Interzellularsubstanz 

')  Die  Fettzellen  werden  erst  beim  Fettgewebe  behandelt  werden. 

2)  Gelegentlich  kommt  in  Bindegewebszellen  auch  wohl  einmal  Lipofuscinpigment  vor,  selbst  auch  häma- 
togenes Pigment;  letzteres  allerdings  wohl  nur  unter  pathologischen  Umständen. 
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(im  weitesten  Sinne  des  Wortes)  dieses  Gewebes  bilden.  Aber  die  Fasern  bilden  keineswegs  die 
gesamte  Interzellularmasse,  vielmehr  ist  außer  den  Fasern  auch  noch  eine  interzelluläre 
Grundsubstanz  nachweisbar,  die  homogen  (amorph)  ist  und  in  sehr  wechselnder  Menge 
in  den  verschiedenen  Bindegewebsformationen  vorkommt  (s.  a.  u.). 

Es  lassen  sich  im  Bindegewebe  (und  im  Stützgewebe  überhaupt)  sicher  drei  verschiedene 
Arten  fasriger  Elemente  unterscheiden:  1.  kollagene  Bindegewebsfasern  (auch  wohl  Binde- 
gewebsfasern — oder  Fibrillen  kurzweg  genannt);  2.  elastische  Fasern;  3.  Retikulin-  oder 
Gitterfasern  (auch  wohl  präkollagene  Fasern  genannt).  Dazu  kommt  vielleicht  noch  eine 
weitere  Form  (präelastische  Fasern  — s.  u.). 

Die  kollagenen  Fasern  sind  feine,  wahrscheinlich  sehr  lange  (die  Enden  der  Fa- 
sern sind  kaum  festzustellen),  durchsichtige  Fäserchen  von  stets  gleicher  oder  annähernd  glei- 
cher Dicke  (0,5  p,).  Sie  unterscheiden  sich  von  den  beiden  anderen  Faserarten  dadurch,  daß 
Tab. 5,  Fig.  1-3  sie  eigentlich  nie  in  Einzahl  Vorkommen,  sondern  fast  ausnahmslos  Bündel  bilden,  oder  daß 
Tab.  6,Fig.  1-3  sie  sich  ohne  eigentliche  Bündelung  zu  strangförmigen  Massen  Zusammenlegen,  indem  sie  sich 
in  größerer  oder  geringerer  Zahl  ganz  eng  und  parallel  nebeneinander  lagern,  wobei  eine  Art 
von  Kittsubstanz  sie  zu  verbinden  scheint.  Diese  Bindegewebsbündel  sind  (im  Gegensatz  zu 
den  stets  gleich  dicken  Fasern,  aus  denen  sie  bestehen)  von  sehr  wechselnder  Dicke,  je  nachdem, 
wieviel  Fasern  sich  zu  einem  Bündel  zusammengetan  haben;  es  gibt  infolgedessen  sehr  feine 
Bündel,  die  nur  wenige  p.  dick  sind  und  solche,  die  erhebliche  Dicke  (20  und  mehr  p.)  be- 
sitzen. Kollagene  Bindegewebsfasern  bilden  nie  Fasernetze  und  sind  nie  verzweigt,  wohl  aber 
können  die  Bündel,  die  sie  bilden,  netzförmige  Anordnung  zeigen  (sog.  areoläres  Bindegewebe 
— ■ s.  u.)  oder  Bündel,  Stränge  usw.,  die  sie  bilden,  können  Verzweigungen  besitzen,  die  je  nach 
ihrer  Dicke  aus  mehr  oder  weniger  kollagenen  Fasern  bestehen.  Die  kollagene  Bindegewebs- 
faser führt  ihren  Namen  von  der  Tatsache,  daß  sie  beim  Kochen  Leim  (Glutin)  gibt  (leim- 
gebende Faser).  Sie  besitzt  eine  sehr  geringe  Lichtbrechung,  sieht  also  im  mikroskopischen 
Bilde  blaß  aus;  erst  bei  genügender  Abblendung  sieht  man  daher  am  frischen  Präparat  die 
Streifung  der  Bindegewebsbündel,  denn  diese  erscheinen  — entsprechend  ihrer  Zusammen- 
setzung aus  einer  mehr  oder  weniger  großen  Zahl  von  Fasern  — stets  feinstreifig. 

Die  kollagene  Faser  ist  ein  Gebilde  von  sehr  geringer  Widerstandsfähigkeit;  Alkalien  (wie 
Kalilauge)  bewirken  erst  eine  Quellung,  lösen  dann  aber  die  Fasern  völlig  auf;  Säuren  wie 
verdünnte1)  Essigsäure  bewirken  eine  starke  Quellung,  so  daß  eine  optische  Lösung  erfolgt. 
Bei  vorsichtiger  Neutralisierung  der  Säure  geht  die  Quellung  zurück  und  die  bereits  un- 
sichtbar gewordenen  Fasern  (Streifung  der  Bündel)  erscheinen  im  mikroskopischen  Bilde 
wieder.  Die  Fasern  sind  nicht  elastisch  und  nicht  dehnbar;  ist  das  Bündel,  das  sie  bilden, 
nicht  gespannt,  so  erscheint  die  Längsstreifung  wellig,  wie  das  im  mikroskopischen  Präparat 
die  Regel  zu  sein  pflegt.  Die  Fasern  sind  ferner  doppeltbrechend  (anisotrop)2),  aber  völlig 
farblos3).  Von  weiteren  Reaktionen  sei  erwähnt,  daß  heißes  Wasser  eine  Verkürzung  und 
gleichzeitige  Dickenzunahme  der  Bündel  bewirkt,  während  durch  kaltes  Wasser  keine  Verän- 
derung eintritt.  Durch  Pepsin  und  Trypsin  in  saurer  Lösung  findet  eine  Verdauung  der 

1)  Starke  anorganische  Säuren  (Salzsaure,  Salpetersäure)  bringen  die  Fasern  nicht  zur  Quellung;  in  ver- 
dünnter Form  wirken  sie  wie  Essigsäure.  Es  quellen  hei  Essigsäurewirkung  die  Bindegewebsbündel  nicht  gleich- 
mäßig, sondern  es  treten  an  ihnen  (den  gequollenen  Bündeln)  ringförmige  Einschnürungen  auf,  deren 
Natur  noch  nicht  völlig  geklärt  ist  (s.  a.  u.  S.  71). 

2)  Die  Erscheinung  der  Doppeltbrechung  der  kollagenen  Fasern  wird  am  besten  durch  Untersuchung  mit 
Ililfe  des  Polarisationsmikroskops  ausgeführt.  Es  ist  hier  nicht  der  Platz,  die  dabei  zu  beobachtenden  Er- 
scheinungen zu  beschreiben. 

3)  Bindegewebsbündel,  besonders  stärkere,  erscheinen  bei  schwacher  Mikroskopvergrößerung  eigentümlich 
dunkel,  gelblich-bräunlich;  mit  einer  Eigenfarbe  der  Fasern  hat  diese  Erscheinung  nichts  zu  tun. 
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kollagcnen  Bündel  statt.  Übrigens  gibt  es  verschiedene  Methoden,  die  zwischen  den  kolla- 
gcnen  Fasern  gelegene  lviltsubstanz  zu  lösen,  so  daß  dann  die  Bündel  in  ihre  einzelnen  Fasern 
zerfallen;  Kalk-  oder  Barytwasser,  ferner  auch  Pikrinsäure  und  Osmiumsäure  sind  dazu  im- 
stande. Man  nimmt  an,  daß  die  Kittsubstanz  zwischen  den  Fasern  mucinähnlich  ist.  Soweit  sich 
bei  der  geringen  Dicke  der  Fasern  sicher  feststellen  läßt,  sind  sie  zylindrische  oder  fast  zylin- 
drische Gebilde. 

Gegen  Farbstoffe  verhalten  sich  kollagene  Fasern  im  allgemeinen  so,  daß  sie  sich  mit 
sauren  Farbstoffen  färben;  jedoch  gibt  es  keine  absolut  einwandfreie,  nur  für  das  kollagene 
Gewebe  elektive  Färbemethode;  weder  die  Van  Giesonsche  Säurefuchsin-Pikrinsäuremethode, 
noch  die  Mallorysche  Färbung  mit  Anilinblau  oder  andere  sog.  Bindegewebsfärbungen  stellen 
die  kollagenen  Fasern  allein  dar. 

Die  zweite  Faserart  des  Bindegewebes  sind  die  elastischen  Fasern.  Sie  stehen  in 
einem  ausgesprochen  gegensätzlichen  Verhältnis  zu  den  kollagenen.  So  bilden  die  elastischen 
Fasern  nie  Bündel  und  stets  Netze;  sie  sind  zu  diesem  Zwecke  also  in  ausgesprochenster 
w eise  verzweigt.  Ferner  sind  sie  durchaus  nicht  alle  gleich  dick,  wie  das  bei  kollagenen  Tab.  5,  Fig.  1 
der  Fall  ist,  sondern  ihre  Stärke  wechselt  außerordentlich;  die  feinsten  sind  noch  dünner  als 
die  kollagenen  Fasern,  die  dicksten  (Nackenband  des  Ochsen)  erreichen  eine  Stärke  von  10 
und  selbst  12  p.!  Aber  damit  sind  die  Unterschiede  noch  nicht  annähernd  gekennzeichnet; 
was  das  chemische  Verhalten  anlangt,  so  sind  im  Gegensatz  zu  den  kollagenen  Fasern  die 
elastischen  außerordentlich  widerstandsfähig  gegen  Reagenzien;  weder  Essigsäure  (noch  andere  Tab.  6,  Fig.  1.3 
Säuren)  noch  Kalilauge  noch  heißes  Wasser  greift  sie  an;  sie  sind  leicht  durch  spezifische  Tab. 23, Fig. 2 
Färbungen  (besonders  Resorcinfuchsin  oder  Orceinfärbung)  elektiv  färbbar,  so  daß  der  Tab.  21 
Nachweis  selbst  feinster  elastischer  Fasern  im  Präparat  unschwer  gemacht  werden  kann.  Tab.  75,  Fig.  3 
Ebenso  groß  ist  der  Unterschied  in  den  physikalischen  Eigenschaften  zwischen  beiden  Faser- 
arten; die  elastischen  Fasern  sind  (wie  ihr  Name  sagt)  dehnbar;  sie  besitzen  eine  starke 
Dehnbarkeit,  gehen  aber  nach  Aufhören  der  dehnenden  Gewalt  wieder  in  ihre  Ruhelage  zu- 
rück. Ferner  besitzen  die  elastischen  Fasern  eine  Eigenfarbe;  sie  sind  gelblich1);  sie  sind 
ferner  stark  lichtbrechend  und  treten  daher  im  frischen  Präparat  sofort  deutlich  in  die  Er- 
scheinung (s.  u.),  besonders  nach  Anwendung  von  Essigsäure,  die  die  kollagenen  Fasern  op- 
tisch löst.  Sie  sind  nicht  oder  nur  in  geringem  Maße  doppeltbrechend2).  Natürlich  geben 
sie  beim  Kochen  keinen  Leim,  lösen  sich  überhaupt  nur  unter  besonderen  Bedingungen  in 
kochendem  Wasser.  Die  Substanz,  aus  der  sie  bestehen  (die  also  sehr  schwer  löslich  ist), 
heißt  Elast  in.  Bei  der  Bildung  der  Fasernetze  gabeln  sich  die  elastischen  Fasern  häufig, 
geben  (schwächere)  Äste  ab  oder  nehmen  solche  auf ; diese  Erscheinung  kann  in  so  starker 
Form  auftreten,  daß  aus  dichten  Netzen  gefensterte  Membranen  werden  (s.  u.).  Auch  gegen 
Verdauungswirkung  verhalten  sich  die  elastischen  Fasern  etwas  anders  als  die  kollagenen. 

Durch  Pepsin  in  saurer  Lösung  werden  sie  sehr  leicht  gelöst,  während  sie  Trypsin  bei  Ge- 
genwart von  Alkalien  zur  Lösung  bringt.  Die  Gestalt  der  elastischen  Fasern  wechselt  zwi- 
schen zylindrischer  und  stark  abgeplatteter  (bandförmiger)  Gestalt. 

Bei  Untersuchung  der  elastischen  Fasern  im  frischen  Zustande  erscheinen  sie  gegenüber 
den  schwach  lichtbrechenden,  blassen  Bündeln  kollagener  Fasern  glänzend  mit  dunklen 
Konturen;  diese  rücken  um  so  näher  aneinander,  je  dünner  die  Faser  ist,  so  daß  man  beim 
flüchtigen  Anblick  den  Eindruck  hat,  als  sei  die  elastische  Faser  ein  einfacher  dunkler  Strich. 

1)  Im  mikroskopischen  Präparat  tritt  die  gelbe  Farbe  der  einzelnen  elastischen  Faser  nur  undeutlich  her- 
vor, einigermaßen  deutlich  nur  bei  dicken  Fasern. 

2)  Dagegen  werden  die  elastischen  Fasern  bei  der  Dehnung  doppeltbrechend. 
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Sehr  häufig  reißen  die  (in  netzförmiger  Verbindung  miteinander  stehenden)  Fasern  durch 
(oder  ab),  dann  rollen  sie  sich  spiralig  auf1). 

Die  Netze,  die  die  elastischen  Fasern  bilden,  sind  von  sehr  verschiedener  Maschenweite; 
im  gewöhnlichen  lockeren,  ungeformten  Bindegewebe  sind  die  Maschen  groß;  auf  lange 
Strecken  unverzweigte  glatte  Fasern  bilden  die  Maschenfäden;  in  anderen  Fällen  sind  weit 
engmaschigere  Netze  vorhanden,  in  deren  Bereich  unverzweigte  Maschenfäden  nur  ganz 
Tab.  7,  Fig.4  kurz  sind.  Diese  engmaschigen  Netze,  besonders  wenn  breite  und  platte  Fasern  sie  bilden, 
Tab. 23, Fig. 3 leiten  nun  zu  den  sog.  gefensterten  Membranen  über,  wie  wir  sie  als  ein  konstantes  Bau- 
element elastischer  Gewebsnatur  besonders  in  der  Wand  der  großen  Arterien  treffen.  Man 
muß  sich  solche  so  entstanden  denken,  daß  platte  Fasern,  die  ein  engmaschiges  Netzwerk 
bildeten,  sich  derart  verbreitert  haben,  daß  die  Maschenräume  immer  kleiner  geworden  sind, 
ja  vielfach  völlig  verschwunden  sind.  (Die  letzten  Beste  der  Maschen  sind  dann  die  ,, Fenster“ 
der  Haut,  bald  kleinere,  bald  größere  Lücken  — s.  u.)  Es  entstehen  dann  dünne,  plattenartige 
Häute,  aus  derselben  Substanz  gebildet  wie  die  Fasern  (Elastin),  die  ab  und  zu  kleine  oder 
kleinste  fensterartige  Lücken  besitzen;  nur  gelegentlich  erkennt  man  noch  in  der  homogenen 
elastischen  Masse  Beste  von  Fasern.  Natürlich  besitzen  solche  gefensterten  Häute  dieselben 
physikalischen  Beschaffenheiten  wie  die  elastischen  Fasern.  Im  nicht-gedehnten  Zustande 
(kontrahierten)  des  Gefäßrohres,  in  dessen  Wand  sie  Vorkommen,  erscheinen  die  gefensterten 
Membranen  meist  wellblechartig  gekrümmt2). 

Belativ  selten  bilden  dichte  Netze  feinster  elastischer  Fasern  Basal-  oder  Grundmem- 
branen (membranae  propriae),  die  sonst  (s.  u.)  aus  Betikulinfasern  zu  bestehen  pflegen.  So 
ist  die  sog.  Bruchsche  Membran  der  Aderhaut  des  Auges  eine  derartige  rein-elastische  mem- 
brana  propria  (das  sog.  stratum  elasticum  supracapillare  chorioideae). 

Die  dritte  Art  von  fasrigen  Elementen  des  Bindegewebes  bezeichnet  man  meist  als 
Retikulin-  oder  Gitterfasern;  auch  der  (von  einer  wahrscheinlich  falschen  Voraus- 
Tab.  7,  Fig.  6 Setzung  ausgehende)  Name  der  Präkollagenfasern  ist  gebräuchlich.  Da  die  Fasern  — im 
Tab.  53,  Fig.2,5  Gegensatz  zu  den  kollagenen  und  elastischen  — sich  durch  Silberimprägnationen  darstellen 
Tab.  59,  Fig.  6 lassen,  werden  sie  wohl  auch  als  a r g y r o p h i 1 e Fasern  bezeichnet. 

Diese  Art  von  Fasern  ist  innerhalb  der  Bindesubstanz  (wenigstens  des  eigentlichen  Binde- 
gewebes) weit  verbreitet,  nur  bilden  die  Betikulinfasern  nie  bedeutende  und  geschlossene 
Gewebsmassen.  Zweifellos  stehen  sie  den  kollagenen  Fasern  viel  näher  als  den  elastischen;  sie 
gehen  auch  an  vielen  Stellen  (s.  u.)  in  echte  kollagene  Fasern  über,  aber  ihr  morphologisches 
Verhalten  zum  mindesten  ist  doch  von  dem  der  kollagenen  Fasern  grundverschieden.  Zu- 
nächst bilden  sie  keine  Bündel  wie  jene,  sondern  gitterartige  Durchflechtungen,  vielfach 
auch  echte  Netze;  ferner  wechselt  ihre  Dicke  innerhalb  nicht  unerheblicher  Grenzen;  zwei- 
fellos kommen  auch  Teilungen  (Gabelungen)  der  Fasern  vor,  also  eine  Beihe  morphologi- 
scher Eigentümlichkeiten,  die  sie  mit  den  elastischen  Fasern  teilen;  aber  sie  bestehen  nicht 
aus  Elastin,  besitzen  auch  die  physikalischen  Eigenschaften  der  elastischen  Substanz  nicht 
(Dehnbarkeit,  starke  Lichtbrechung).  Am  besten  werden  sie  von  den  anderen  Faserarten  des 
Bindegewebes  durch  ihre  Argyrophiiie  unterschieden,  d.  h.  sie  färben  sich  mit  der  Silber- 
imprägnation nach  Bielschowsky  schwarz  (kollagene  Fasern  nur  gelbbraun).  Sonst  werden 
sie  im  allgemeinen  durch  dieselben  Färbungen  dargestellt,  die  kollagene  Fasern  fingieren, 
sind  also  dann  vom  eigentlichen  kollagenen  Gewebe  nicht  zu  unterscheiden  (wohl  aber  vom 

*)  Es  ist  also  keineswegs  eine  Eigentümlichkeit  der  elastischen  Fasern,  daß  sie  aufgerollt  sind;  solange 
der  natürliche  (netzförmige)  Zusammenhang  der  Fasern  nicht  gestört  ist,  sind  sie  vollkommen  gestreckt. 

2)  Gelegentlich  (nicht  beim  Menschen)  scheint  elastisches  Gewebe  auch  in  Form  von  Körnchen  statt 
von  Fasern  vorzukommen,  ohne  daß  Zerfallsprodukte  von  Fasern  vorliegen  (diese  können  körnig  zerfallen). 
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elastischen,  mit  dessen  Färbemitteln  sie  sich  nicht  tingieren).  Im  allgemeinen  sind  die  Reti- 
kulinfasern widerstandsfähiger  gegen  Reagenzien  als  die  kollagenen;  so  werden  sie  von  Al- 
kalien nicht  oder  kaum  angegriffen,  auch  in  Säuren  quellen  sie  nicht;  ferner  werden  sie 
zwar  von  Pepsin  unter  Anwesenheit  von  Säure  allmählich  gelöst  wie  die  kollagenen  Fasern, 
nicht  aber  von  Trypsin  in  alkalischer  oder  neutraler  Lösung.  Sie  geben  beim  Kochen 
keinen  Leim. 

Ihren  Namen  Retikulinfasern  führen  sie  von  ihrem  Vorkommen  im  retikulären  Binde- 
gewebe (s.  u.  S.  78),  denn  sie  stellen  die  besondere  Faserart  dieses  Gewebes  dar  und  treten 
hier  auch  zum  Teil  in  stärkerem  Kaliber  auf.  Ferner  aber  bilden  sie  das  interstitielle  Drü- Tab.  7,  Fig.6 
sengewebe  (in  offenen  und  geschlossenen  Drüsen),  da,  wo  sozusagen  für  Entfaltung  echten  Tab. 53, Fig. 5 
kollagenen  Gewebes  mit  seinen  Faserbündeln  kein  Platz  mehr  ist.  Am  längsten  bekannt  sind  Tab. 59, Fig.6 
die  Gitterfasern  des  Leberläppchens,  d.  h.  die  feinen,  gitterartig  durchflochtenen  Fäserchen, 
die  um  die  Leberzellbalken  gelagert  sind.  In  mehr  netzartiger  Anordnung  erfüllen  sie  die 
überaus  engen  Zwischenräume  zwischen  den  gewundenen  Harnkanälchen.  Aber  auch  in 
vielen  anderen  Drüsen  sind  sie  als  sozusagen  feinste  Ausläufer  des  interstitiellen  Gewebes 
nachweisbar;  überall  gehen  sie  da,  wo  stärkere  Bindegewebszüge  (die  dann  aus  eigentlichem 
kollagenen  Gewebe  bestehen)  auf  treten,  unmittelbar  in  das  kollagene  Gewebe  über,  so  daß 
vielfach  angenommen  wird,  daß  Retikulinfasern  auch  in  kollagene  sich  umbilden  können. 

Auch  die  Zellhaufen  der  innersekretorischen  Drüsen  (vom  Epithelkörperchentyp)  werden 
von  solchen  feinsten  argyrophilen  Fasern  umsponnen,  auch  in  der  Schilddrüse  kommen  sie 
vor;  sie  fehlen  auch  in  vielen  Schleimhäuten  nicht  (z.  B.  der  des  Darmes). 

A or  allem  aber  werden  fast  ausnahmslos  (s.  a.  o.)  die  Grund-  oder  Basalmembranen, 

Glashäute  usw.,  d.  h.  die  bindegewebigen,  meist  scharf  begrenzbaren  Häute,  auf  denen  das 
Oberflächenepithel  (auch  die  epidermis)  ruht,  oder  die  die  äußere  Wandschicht  der  Drüsen- 
endstücke bilden,  die  sog.  membranae  propriae  von  dichten  filzartigen  Durchflechtungen 
feinster  Retikulinfasern  gebildet.  Dabei  ist  das  Gewebe  dieser  Bildungen  vollkommen  zell- 
frei, wie  überhaupt  die  Retikulinfasern  von  sehr  wenig  Zellen  begleitet  zu  werden  pflegen. 

Solche  Bildungen  sehen  zunächst  homogen  aus  (daher  Glashäute  genannt,  wie  die  des  Haa- 
res), färben  sich  einheitlich  (ohne  fasrige  Strukturen  erkennen  zu  lassen)  mit  denselben 
Farben  wie  das  kollagene  Gewebe;  erst  die  Silberimprägnation1)  bringt  die  Fasern  und  die 
filzarlige  Beschaffenheit  zur  Darstellung.  Hierhin  ist  auch  die  Basalmembran  der  Lederhaut  zu 
zählen,  auf  der  das  Epidermisepithel  ruht.  Zu  diesen  aus  Retikulinfaserfilzen  gebildeten  Glas- 
häuten gehört  auch  das  Sarkolemm  der  quergestreiften  Muskelfasern,  die  Membranellen 
zwischen  den  glatten  Muskelfasern,  ferner  die  Grundmembran  der  Haargefäße  oder  Kapil- 
laren, auf  denen  das  Endothel  aufsitzt;  bei  letzteren  erscheint  die  Zusammensetzung  der  Tab. 8,  Fig. 8 
Grundmembran  aus  Fasernetzen  besonders  deutlich.  Das  gleiche  gilt  von  den  sog.  Fettzell- 
membranen, die  ebenfalls  von  Retikulinfasern  gebildet  werden  (s.  u.  S.  76).  Ebenso  wie 
das  kollagene  Bindegewebe  kann  das  Retikulingewebe  Träger  der  Blutgefäße  (z.  B.  innerhalb 
der  Leberläppchen,  im  Gehirn)  sein. 

Noch  sehr  umstritten  ist  die  Existenz  einer  vierten  Faserart,  die  man  auch  präelastische  genannt 
hat.  Sie  unterscheiden  sich  in  mancher  Hinsicht  von  den  echten  elastischen  Fasern  (färben  sich  nicht  mit  den 
gleichen  Farbstoffen  elektiv),  scheinen  ihnen  aber  in  ihrem  sonstigen  Verhallen  nahe  zu  stehen.  Hierhin  gehören 
vielleicht  die  elastoiden  Fasern  der  Hornhautgrundsubstanz  und  die  hintere  Basalmembran  dieser  Haut  (Descemet). 

w ie  schon  oben  erwähnt,  gibt  es  beim  Bindegewebe  außer  den  zelligen  und  den  fasrigen 
Baubestandteilen  noch  eine  Grundsubstanz.  Sic  erfüllt  den  Zwischenraum,  der  zwi- 
schen Fasern  und  Zellen  noch  übrig  bleibt.  Im  embryonalen  Mesenchym,  in  dem  es  noch 

x)  Aber  auch  einige  andere  Methoden  — wie  die  Färbung  nach  Traina  — stellen  sie  dar. 
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keine  Fasern  gibt,  ist  diese  Grundsubstanz  eine  Flüssigkeit;  auch  später,  wenn  allmählich 
Fasern  entstehen,  bleibt  zwischen  ihnen  eine  oft  nennenswerte  Menge  von  Flüssigkeit  übrig, 
die  mehr  oder  weniger  schleimartige  Beschaffenheit  annehmen  kann  (s.  u.).  Zweifellos  ge- 
Tab.6,Fig.  7 hört  auch  die  (schleimähnliche  — s.  o.)  Kittsubstanz,  mittels  derer  im  Bereiche  eines  Binde- 
gewebsbündels  die  Fasern  aneinander  gekittet  sind,  zur  Grundsubstanz,  die  im  übrigen  eben 
alle  nicht  von  Zellen  oder  Fasern  in  Anspruch  genommenen  Bäume  oder  Spalten  erfüllt. 
Diese  Grundsubstanz  ist  eine  homogene  (amorphe)  Masse,  die  entweder  ununterbrochen  den 
ganzen  Raum  des  Bindegewebes,  dem  sie  angehört,  erfüllt,  oder  aber,  wie  das  vom  lockeren 
ungeformten  Bindegewebe  behauptet  wird,  in  Gestalt  von  einzelnen  Lamellen  oder  Membra- 
nen auf  tritt,  die  entweder  vollkommen  gegeneinander  abgeschlossen  sind  oder  auch  Verbin- 
dungen untereinander  besitzen. 

Natürlich  drängt  sich  die  Frage  auf,  in  welchem  genetischen  Zusammenhänge  denn  die 
Elemente  des  Bindegewebes  stehen:  die  Zellen,  die  Fasern  und  die  Grundsubstanz.  Es  unter- 
liegt wohl  keinem  Zweifel,  daß  im  ausgebildeten  Zustande  alle  drei  Hauptbestandteile  in  der 
Regel  räumlich  voneinander  unabhängig  sind,  daß  also  die  Zellen  nicht  mit  den  Fasern  Zu- 
sammenhängen, daß  diese  nur  in  der  Grundsubstanz  liegen  wie  die  Zellen  auch,  obwohl  auch 
gegenteilige  Behauptungen  vorliegen,  daß  zeitlebens  Fasern  mit  den  Zellen  Zusammenhängen 
sollen,  sozusagen  intrazellulär  liegen.  Das  dürfte  vielleicht  für  einen  Teil  der  Retikulinfasern 
zutreffen,  die  im  retikulären  Gewebe  intrazellular  zu  liegen  scheinen.  Wahrscheinlich  ent- 
stehen aber  die  (ob  alle?)  Fasern  des  Bindegewebes  aus  oder  in  den  Zellen  (daher:  Fibro- 
blasten — s.  o.  S.  59)  und  sie  werden  erst  nachträglich  selbständig  (in  der  Regel  — s.  o.), 
und  zwar  gehen  sie  aus  einer  exoplasmatischen  Außenschicht  des  Cytoplasma  hervor,  in  der 
sie  im  jugendlichen  Zustande  eingelagert  liegen.  Die  Frage,  ob  die  Fasern  dann  sich  von 
sich  aus  vermehren  können,  wenn  sie  die  Bildungszelle  verlassen  haben  und  in  die  Grund- 
substanz eingetreten  sind,  oder  ob  auch  aus  der  Grundsubstanz  Fasern  entstehen  könnten  (was 
sehr  unwahrscheinlich  ist),  diese  Fragen  werden  sehr  verschieden  beantwortet. 

Wir  haben  also  die  einzelnen  Baubestandteile  des  Bindegewebes  kennengelernt  und  kön- 
nen uns  nun  zu  den  verschiedenen  Formen  wenden,  in  denen  das  (eigentliche)  Bindegewebe 
im  menschlichen  Körper  auftritt.  Man  kann  folgende  Hauptgruppen  unterscheiden:  1.  das 
gallertige  Bindegewebe,  2.  das  ungeformte  (lockere)  Bindegewebe,  3.  das  geformte  Binde- 
gewebe, 4.  das  elastische  Gewebe,  5.  das  Fettgewebe,  6.  das  retikuläre  Bindegewebe1). 

Das  gallertige  Bindegewebe. 

Unter  dem  Namen  des  gallertigen  Bindegewebes  (Gallert-  oder  Schleimgewebes)  be- 
zeichnet man  eine  Form  des  Bindegewebes,  die  im  erwachsenen  menschlichen  Körper  gar 
Tab.  7,  Fig.5  nicht  mehr  vorkommt,  die  als  eine  Art  (älteren)  embryonalen  Bindegewebes  zu  betrachten 
ist.  Sie  findet  sich  zur  Zeit  der  Geburt  noch  im  Nabelstrange,  wo  sie  die  sog.  Whartonsche 
Sülze  bildet;  später  nur  noch  im  Pulpagewebe  wachsender  Zähne.  Es  handelt  sich,  wie  ge- 
sagt, um  eine  unfertige  Bindegewebsbildung,  in  der  zwar  schon  fertige  Elemente  aufgetreten 
sind,  die  aber  noch  nicht  die  endgültige  Anordnung  besitzen.  Die  Fasern,  die  man  — meist 
bereits  zu  unregelmäßig  geformten  Bündeln  angeordnet  — im  gallertigen  Bindegewebe  trifft, 
sind  ausschließlich  kollagene  Fasern,  die  vielfach  aber  noch  einzeln  oder  in  ganz  unregelmäßi- 
ger Verteilung  liegen,  vielfach  noch  keine  ganz  geschlossenen  Bündel  bilden.  Die  Zellen  des 

1)  Das  pigmentierte  Bindegewebe,  auch  wohl  Pigmentgewebe  genannt,  ist  hier  nicht  besonders  aufge- 
zählt, da  solches  Gewebe  sich  prinzipiell  nur  durch  den  Pigmentgehalt  seiner  Fibrocyten  vom  nicht-pigmen- 
tierten  Bindegewebe  unterscheidet;  so  gibt  es  ungeformtes  (lockeres)  und  geformtes  pigmentiertes  Bindegewebe. 
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gallertigen  Bindegewebes  sind  fast  ausschließlich  Fibrocyten  von  beträchtlicher  Größe,  mit 
spärlichen  Fortsätzen,  aber  von  sehr  platter  Gestalt;  sie  erscheinen  daher  im  Profil  gesehen 
stark  „spindelförmig“.  Neben  ihnen  kommen  höchstens  noch  — aber  stets  in  geringer 
Zahl  — Wanderzellen  vor. 

Das  ungeformte  (lockere)  Bindegewebe. 

a)  Gewöhnliches  lockeres  interstitielles  Bindegewebe. 

Ungeformtes  lockeres  interstitielles  Bindegewebe  findet  sich  im  menschlichen  Körper 
außerordentlich  verbreitet;  es  trennt  benachbarte  Organe  voneinander,  z.  B.  die  einzelnen  Tab.  6.  Fig.  1 
Muskeln  (intermuskuläres  Bindegewebe),  bildet  das  verschiebliche  Gewebe  der  tunica  sub- u.  v.  a.  Figg. 
mucosa  des  Verdauungsrohres  (trennt  also  hier  Schleimhaut  und  Muskelgewebe),  ferner  — 
wenn  auch  meist  durch  Fettgewebe  ersetzt  — das  Unterhautbindegewebe,  es  findet  sich  außer- 
dem zwischen  der  äußeren  und  mittleren  Augenhaut  und  an  vielen  anderen  Orten.  Überall, 
wo  es  vorkommt,  garantiert  es  die  Verschiebung  der  Teile  gegeneinander,  die  es  trennt.  Be- 
greiflicherweise kommt  ihm  auch  eine  wichtige  Rolle  für  die  Ernährung  der  benachbarten 
Organe  zu;  ferner  reagiert  es  prompt  auf  Reize  aller  Art,  besonders  solche  pathologischer  Natur. 

Am  Aufbau  dieses  Gewebes  beteiligen  sich  alle  oben  genannten  Zellformen:  Fibrocyten, 
Manderzellen,  Histiocyten,  eosinophile  Zellen,  Mastzellen  und  — wenn  auch  von  allen  im 
geringsten  Maße  — Plasmazellen;  auch  vereinzelte  Fettzellen  gehören  zu  regelmäßigen  Be- 
funden.  Von  fasrigen  Elementen  kommen  in  erster  Linie  kollagene  Fasern  in  Betracht,  die 
Bündel  sehr  verschiedener  Stärke  bilden,  und  stets  auch  in  reichlicher  Zahl  elastische  Fasern, 
oft  solche  ziemlich  beträchtlicher  Stärke.  In  relativ  erheblicher  Menge  ist  Grundsubstanz  vor- 
handen. 

Das  Wesentliche  im  Aufbau  dieser  Bindegewebsart  ist  die  Tatsache,  daß  die  Bindegewebs- 
bündel  sich  je  nach  der  Beanspruchung  dieses  „Füllgewebes“  verschieben,  daß  sie  keine 
feste  Textur  erkennen  lassen;  so  sieht  man  im  mikroskopischen  Bilde  dieses  Gewebes  Bündel 
kollagener  Fasern  bald  parallel  gelagert,  bald  in  den  verschiedensten  Winkeln  gekreuzt, 
bald  dicht  zusammengelagert,  bald  weit  auseinandergedrängt,  je  nach  dem  Zuge  oder  Drucke, 
der  auf  dem  Gewebe  lastet.  Was  für  die  kollagenen  Fasermassen  gesagt  ist,  gilt  entsprechend 
für  die  elastischen,  deren  Netz  bei  Dehnung  weitere  Maschen  erkennen  läßt,  als  wenn  das 
Gewebe  komprimiert  ist.  Im  allgemeinen  sind  die  Netzmaschen  der  elastischen  Fasern  im 
lockeren  Bindegewebe  aber  groß,  so  daß  man  nur  an  Präparaten  größerer  Ausdehnung  die 
eigentliche  Netzbildung  erkennt.  Die  elastischen  Fasern  folgen  keineswegs  den  Bindegewebs- 
bündeln,  sondern  kreuzen  sie  in  den  verschiedensten  Richtungen. 

Die  Grundsubstanz  des  lockeren  Bindegewebes  erscheint  lamellär  (s.  o.  S.  68).  Von  den 
Zellen  sind  die  Fibrocyten  sehr  platt  und  plump,  mit  wenigen,  oft  auch  sehr  plumpen  Fort- 
sätzen; eine  Regelmäßigkeit  ihrer  Anordnung  ist  nicht  zu  erkennen.  Sie  liegen  häufig  den 
Bindegewebsbündeln  an,  umgreifen  sie  vielfach  auch  mit  ihren  Fortsätzen,  lassen  an  ihrer 
Oberfläche  rinnenförmige  Eindrücke  seitens  der  fasrigen  Elemente  (z.  B.  feine  Rinnen  von 
elastischen  Fasern  herrührend)  erkennen.  Dagegen  erkennt  man,  daß  die  Fibrocyten  auch 
vielfach  in  die  Grundsubstanz  direkt  eingelagert  sind  und  sozusagen  in  Höhlen  dieser  Sub- 
stanz liegen,  Höhlen,  deren  Form  man  auf  dem  Wege  der  Versilberung  (s.  a.  o.  S.  34)  leicht 
darstellen  kann.  In  diesem  „Negativbild“  der  Zelle  erkennt  man  die  Form  der  Zelle  besser  als 
im  Positivbild1).  Von  den  übrigen  Zellen  des  lockeren  Bindegewebes  ist  das  Wesentliche  be-  Tab.  6,  Fig.  7 

U Das  rs'egativbild  der  Bindegewebszelle  pflegt  stets  größer  zu  sein  als  das  Positivbild;  es  umgibt  also 
die  Zelle  ein  perizellularer  Raum,  der  sie  von  der  Grundsubstanz  trennt. 
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reits  oben  bei  Besprechung  der  einzelnen  Zellformen  erwähnt  worden.  An  einigen  Stellen 
des  Körpers,  hauptsächlich  aber  nur  im  Augapfel,  kommt  auch  lockeres  pigmentiertes 
Bindegewebe  vor. 


b)  Das  membranöse  Bindegewebe. 

Eine  zweite,  von  gewöhnlichen  interstitiellen  lockeren  Bindegeweben  nicht  unerheblich  ab- 
weichende Formation,  die  in  mancher  Hinsicht  schon  zum  geformten  Bindegewebe  überleitet, 
Tab.  5,  Fig.  1 ist  das  Bindegewebe  der  serösen  Häute,  besonders  das  der  Mesenterien  (z.  T.  auch  das  des  großen 
Netzes  — s.  a.  u.).  Seine  fibrillären  Baubestandteile  sind  erstlich  Bindegewebsbündel,  die  von 
etwas  wechselnder  Stärke  — aber  scharf  gegeneinander  abgegrenzt  — sich  in  mannigfachen 
Richtungen  durchkreuzen,  ferner  relativ  engmaschige  Netze  elastischer  Fasern,  die  aus  fernen 
und  feinsten  Fasern  gebildet  werden.  Wohl  nirgends  deutlicher  als  in  Flächenpräparaten,  z.  B. 
des  Gekröses  (z.  T.  auch  des  großen  Netzes  etwa  des  Kaninchens,  das  sehr  dünn  und  fettarm 
zu  sein  pflegt),  sieht  man  die  netzartige  Anordnung  des  elastischen  Gewebes.  Meist  fassen  zwei 
solche  flächenhaft  angeordnete  elastische  Netze  die  Bindegewebsbündel  mit  der  homogenen 
Grundsubstanz,  in  der  sie  liegen,  zwischen  sich.  Die  zelligen  Bestandteile  des  membranösen 
Bindegewebes  sind  wie  im  lockeren  interstitiellen  Gewebe  zahlreich  und  mannigfach ; die 
des  großen  Netzes  pflegen  dabei  die  in  jeder  Hinsicht  reichlichsten  zu  sein.  Es  wurde  oben 
bei  Besprechung  der  Bindegewebszellen  schon  darauf  hingewiesen,  daß  so  ziemlich  alle  Zell- 
formen des  Bindegewebes  (vielleicht  mit  einziger  Ausnahme  der  Mastzellen)  gerade  im  großen 
Netz  sehr  reichlich  Vorkommen.  Da  viele  dieser  Zellen  (s.  o.)  phagocytäre  Eigenschaften  be- 
sitzen, kann  es  nicht  wundernehmen,  daß  das  große  Netz  in  hohem  Maße  befähigt  ist, 
Fremdkörper  gleichsam  abzufangen,  wie  sich  das  auch  experimentell  nachweisen  läßt;  aller- 
dings besteht  gerade  das  große  Netz  teilweise  aus  einer  weiteren  Abart  des  ungeformten 
Bindegewebes,  nämlich  dem 


c)  areolären  Bindegewebe. 

Unter  dem  Namen  des  areolären  Bindegewebes  verstellt  man  eine  sehr  zarte  Bindegewebs- 
Tab.  6,  Fig.  4 bildung,  bei  der  Bindegewebs  b ü n d e 1 Netze  bilden,  Netze  mit  kleineren  oder  größeren 
Maschen.  Die  Maschenfäden  stellen  Bindegewebsbündel  dar,  die  bald  dick  sind,  bald  (durch 
Verzweigung  der  dicken  Bündel)  feiner  werden,  schließlich  so  fein  werden  können,  daß  sie 
gar  keine  Fibrocyten  mehr  beherbergen.  In  den  Maschen  zwischen  den  Bindegewebsbälkchen 
findet  sich  Flüssigkeit.  Die  feineren  und  feinsten  Maschenfäden  enthalten  nur  kollagene  Fa- 
sern; lediglich  in  den  dickeren  Fäden  liegen  auch  (spärliche)  elastische  Fasern  (neben  Blut- 
kapillaren, die  in  den  feineren  Balken  auch  fehlen).  Wie  gesagt,  gehen  die  feineren  Balken  des 
areolären  Bindegewebes  aus  den  gröberen  hervor  (durch  Abzweigung  von  diesen),  die  fein- 
sten in  gleicher  Weise  aus  den  feineren;  wenn  sie  einen  mehr  oder  weniger  langen  Abschnitt 
eines  Maschenfadens  gebildet  haben,  treten  sie  wieder  in  einen  der  Maschenfäden  entsprechend 
stärkerer  Dicke  über,  um  mit  ihm  zu  verschmelzen;  dabei  bilden  sie  Bogen  um  die  kleinen 
Maschenräume,  umkreisen  sie  aber  nie  völlig;  die  Umgrenzung  einer  Masche  wird  also  stets  von 
mehreren  Abzweigungen  gröberer  Bündel  gebildet. 

Dieses  areoläre  Bindegewebe  findet  sich  im  großen  Netze  des  Bauchfells,  wo  es  die  dünn- 
sten und  zellärmsten  Partien  bildet;  denn  im  Bereiche  der  Bindegewebsbündel,  die  seine  Ma- 
schenfäden bilden,  finden  sich  fast  nur  Fibrocyten  (im  Gegensatz  zu  dem  sonstigen  Zellreich- 
tum des  Netzes). 
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Membranöses  und  zum  Teil  auch  areoläres  Bindegewebe  werden  ebenso  wie  das  gewöhn- 
liche lockere  interstitielle  Bindegewebe  sehr  häufig  durch  Fettgewebe  ersetzt.  Natürlich  wer- 
den die  Oberflächen  dieser  Bildungen  vom  serösen  Bauchfellepithel  überzogen  (s.  u.  Bauchfell). 


d)  Das  Bindegewebe  der  weichen  Hirnhaut. 

In  der  weichen  Hirnhaut,  insbesondere  der  sog.  arachnoidea  (aber  auch  in  der  pia  mater), 
findet  sich  eine  eigenartige,  z.  T.  der  des  großen  Netzes  ähnliche  Anordnung  der  Bindege- 
websbündel.  Namentlich  die  feinen  Bälkchen  und  Platten,  welche  die  beiden  Abschlußblätter 
der  weichen  Hirnhaut  verbinden  und  den  sog.  Subarachnoidalraum  durchsetzen,  bestehen  aus 
Bindegewebsbündeln,  die  von  feinen  Netzen  elastischer  Fasern  umsponnen  werden.  Die  Ab- 
schlußplatten der  weichen  Hirnhaut  gegen  die  harte  einerseits,  die  Gehirnsubstanz  andererseits 
erinnern  im  Bau  mehr  an  das  membranöse  (z.  T.  auch  areoläre)  Bindegewebe.  Auf  der 
Oberfläche  der  Bindegewebsbälkchen  (also  den  Netzen  feiner  elastischer  Fasern  auf  gelagert) 
trifft  man  einen  (unvollständigen)  Belag  platter  endothelartiger  Zellen.  Daß  in  diesem  Binde- 
gewebe — besonders  an  der  Hirnbasis  — vereinzelte  (Melanin-)  Pigmentzellen  Vorkommen, 
wurde  oben  schon  erwähnt. 

Dieser  Bau  der  Arachnoidalbälkchen  gibt  Veranlassung  zu  einer  (artifiziellen)  Erscheinung;  quillt  die 
kollagene  Substanz  innerhalb  der  elastischen  Netze  bei  Behandlung  mit  Essigsäure,  so  kommt  es  gelegent- 
lich zur  Zerreißung  elastischer  Fasern,  so  daß  die  übrigbleibenden  (nicht  zerrissenen),  da  sie  unter  Essig- 
säurewirkung nicht  quellen,  ringförmige  Einschnürungen  der  (gequollenen)  Bündel  verursachen  können  (sog. 
umschnürte  Bündel). 

Das  geformte  (straffe)  Bindegewebe. 

Das  geformte  Bindegewebe  unterscheidet  sich  von  dem  ungeformten,  besonders  dem 
lockeren  interstitiellen  Bindegewebe  dadurch,  daß  die  Bündel  der  kollagenen  Fasern  keine 
wechselnde  Lage  und  Anordnung  zeigen,  sondern  eine  strenge  und  konstante  Regelmäßig- 
keit in  der  Anordnung  im  Gewebsverbande  erkennen  lassen,  so  daß  eine  Verschiebung  oder 
Verlagerung  der  Bindegewebsbiindel  nicht  stattfinden  kann.  Die  Anordnung  der  Bündel  kann 
dabei  eine  sehr  verschiedenartige  sein;  stets  aber  schließen  sie  sich  zu  festen,  oft  sehr  straffen 
bindegewebigen  Häuten,  Strängen  usw.  zusammen.  Ferner  ist  das  geformte  Bindegewebe  oft 
viel  zellärmer  als  das  ungeformte;  meist  kommen  außer  Fibrocyten  andere  Zellformen  in 
weit  geringerer  Zahl,  mitunter  selbst  nur  ausnahmsweise  vor  — und  sogar  die  Zahl  der  erste- 
llen ist  in  manchen  Fällen  gering;  das  letztere  gilt  besonders  für  besonders  feste  und  ge- 
schlossene Formen  des  geflechtartigen  Bindegewebes. 

Sehr  häufig  tritt  das  geformte  Bindegewebe  in  geflechtartiger  Anordnung  seiner  kolla-  Tab.  5,  Figr. 3 
genen  Faserbündel  auf  (sog.  geflechtartiges  Bindegewebe),  wie  das  in  sehr  typischer  Tab.  6,  Fig.  2, 3 
Form  in  der  Lederhaut  der  äußeren  Haut  der  Fall  ist,  in  etwas  weniger  ausgesprochener  Form  Tab.  78,  Fig.  1 
in  der  äußeren  Augenhaut  (besonders  der  sclera)  und  vielen  Schleimhäuten.  Außer  kollagenen 
Fasern  sind  — in  wechselnder  Zahl  - — auch  elastische  Fasern  am  Aufbau  dieses  geflechtarti- 
gen Bindegewebes  beteiligt.  So  legen  sich  bei  der  Bildung  der  Lederhaut  feinere  Bindege- 
websbündel  zunächst  in  paralleler  Richtung  nebeneinander  und  bilden  sozusagen  gröbere  Bün- 
del; diese  letzteren  verlaufen  nun  in  ganz  verschiedenen  Richtungen  des  Raumes  und  durch- 
flechten sich  dabei  — eng  aneinander  gelagert  — in  innigster  Weise,  wenn  auch  meist  eine 
der  Oberfläche  parallele  Anordnung  eines  Teils  der  (gröberen)  Bündel  erkennbar  ist  (bei 
manchen  — namentlich  niederen  Wirbel-  — Tieren  ist  die  Anordnung  eine  viel  regelmä- 
ßigere als  beim  Menschen).  Zu  diesen  dicht  aneinander  gelagerten  Bündeln  kollagener  Fasern 
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kommt  eine  geringe  Menge  Grundsubstanz;  sie  erfüllt  die  an  sich  kleinen  Zwischenräume 
zwischen  den  gröberen  Bündeln,  ferner  ein  dichtes  Netz  elastischer  Fasern  von  z.  T.  nicht  un- 
erheblicher Stärke;  an  den  Knotenpunkten  dieses  Netzes  können  bereits  Andeutungen  von  (ge- 
fensterten) Membranen  erscheinen  (s.  o.  S.  66). 

Wenn  auch  mehr  oder  weniger  alle  Zellformen  des  Bindegewebes  auch  im  geflechtartigen 
Bindegewebe  und  damit  auch  in  der  Lederhaut  Vorkommen  können,  so  überwiegen  doch  die 
Tab.  6,  Fig.  2 Fibrocyten  vor  den  anderen  Formen,  die  sich  mehr  in  den  größeren  Lücken  um  die  Blutge- 
fäße herum  gruppieren.  Ähnlich  gebaut  ist  die  sclera  des  Auges,  nur  ist  sie  wesentlich  ärmer 
an  elastischen  Fasern,  die  auch  geringere  Dicke  haben  und  weitmaschige  Netze  bilden;  ferner 
die  dura  mater  u.  a. 

Etwas  abweichend  gebaut,  aber  im  Grunde  doch  dem  Typ  des  geflechtartigen  Binde- 
gewebes zuzurechnen,  ist  die  Hornhaut(-Grundsubstanz)  des  Auges.  Besonders  die  ausgespro- 
chen mucinartige  Beschaffenheit  der  Grundsubstanz  des  Hornhautbindegewebes  zeichnet  sie 
Tab.  78,  Fig.  2 vor  anderen  Bindegewebsbildungen  aus,  z.  B.  auch  der  sclera  (in  die  sie  unmittelbar  über- 
geht). Sie  besteht  aus  parallelen  Lamellen,  die  wiederum  von  platten  Bindegewebsbündeln 
gebildet  werden.  Sie  haben  in  jeder  Lamelle  gleiche,  in  den  verschiedenen  Lamellen  aber  ganz 
verschiedene  Verlaufsrichtung;  zwischen  den  Lamellen  liegen  auffällig  platte,  aber  in  ziemlich 
regelmäßigen  Abständen  angeordnete  Fibrocyten,  die  durch  (wenigstens  bei  vielen  Tieren) 
große  Hegelmäßigkeit  ihrer  anastomosierenden  Ausläufer  gekennzeichnet  sind  (s.  a.  o.  S.  60) ; 
sie  liegen  in  (ausgesparten)  Lücken  der  schleimartigen  Grundsubstanz. 

Das  geflechtartige  Bindegewebe  der  Schleimhäute  läßt  ein  wesentlich  weniger  dichtes  Ge- 
füge der  sich  durchflechtenden  Bündel  erkennen;  ferner  ist  es  an  Zellen  (außer  Fibrocyten 
auch  andere  Formen  von  Bindegewebszellen)  reich.  Vielfach  geht  das  geflechtartige  Bindege- 
webe — und  zwar  meist  ganz  allmählich  — in  andere  Bindegewebsformationen,  z.  B.  auch 
gewöhnliches  lockeres  Bindegewebe,  über. 

Eine  weitere  Form,  in  der  das  geformte  (straffe)  Bindegewebe  auftritt,  ist  das  Sehnen- 
gewebe, d.  h.  jenes  besonders  straff  geformte  Bindegewebe,  das  auch  die  Sehnen  und  ver- 
wandte Gebilde  zusammensetzt,  das  also  imstande  ist,  sogar  Organe  (eben  die  Sehnen)  zu 
bilden.  Am  einfachsten  erscheint  dieses  Gewebe  bei  der  Sehne  selbst,  die  sich  aus  ganz 
parallel  verlaufenden  Bündeln  kollagener  Fasern  zusammensetzt;  oder  vielmehr  ist  eine  scharfe 
Tab. 9,  Fig.  1 und  vollkommene  Abgrenzung  der  Bündel  in  der  Sehne  meist  gar  nicht  festzustellen;  eine 
Tab.  27, 'Fig.  3. 4 kleine  Sehne  ist  sozusagen  ein  einziger  dicker  Strang  kollagener  Fasern,  zwischen  denen  die 
Zellen  (in  der  Sehne  kommen  nur  Fibrocyten  vor)  gelegen  sind  und  nur  eine  unvollkommene 
Abgrenzung  von  Bündeln  bewirken  (s.  u.).  Es  ist  daher  auch  fraglich,  ob  man  im  Sehnen- 
gewebe eine  eigene  Grundsubstanz  annehmen  darf.  Allerdings  bestehen  — besonders  alle  grö- 
ßeren (dickeren)  — Sehnen  des  Menschen  aus  einer  größeren  Anzahl  solcher  dicken  (sog. 
primären)  Bündel  (s.  u. : mikroskop.  Anatomie  des  Muskelsystems).  Elastische  Fasern  fehlen 
in  der  Sehne  fast  ganz;  nur  einige  wenige  und  noch  dazu  ganz  zarte  Fasern  sind  nach- 
weisbar. 

Vor  allem  aber  erfordern  die  Zellen  der  Sehne,  die  meist  unter  dem  besonderen  Namen 
Fig.  10  der  Sehnenzellen  gehen,  eine  Besprechung.  Natürlich  handelt  es  sich  um  Fibrocyten,  die 
Tab.  11,  Fig.  1,2  einzige  Zellform,  die  in  der  Sehne  vorkommt  (beim  Menschen  ist  sogar  deren  Zahl  oft  auffällig 
gering  gegenüber  den  Sehnen  anderer  Säugetiere).  Sie  liegen,  wie  schon  gesagt,  in  den 
gröberen  (sog.  primären)  Sehnenbündeln,  die,  wie  wir  erwähnten,  sozusagen  eine  große  strang- 
artige Masse  parallel  verlaufender  kollagener  Fasern  darstellen,  die  nur  undeutlich,  nämlich 
durch  die  Fortsätze  der  Sehnenzellen  in  einzelne  kleinere  (sog.  sekundäre)  Bündel  getrennt 
werden.  Dabei  passen  sich  die  Zellen  dem  verfügbaren  Baume  an  und  können  infolgedessen 
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recht  verschiedene  Gestalt  haben.  Auf  Querschnitten  von  Sehnen  erscheinen  sie  sternförmig, 
wobei  die  Ausläufer  der  „Sterne“  zu  anastomosieren  und  dadurch  die  sekundären  Sehnen- 
bündel gegeneinander  abzugrenzen  scheinen.  In  Wirklichkeit  sind  aber  die  Fortsätze  der  Seh- 
nenzellen dünne  Platten,  die  sich  in  die  Spalten  zwischen  die  sekundären  Bündel  der  kolla- 
genen  Fasern  der  Sehne  hineinerstrecken,  ohne  die  entsprechenden  Fortsätze  der  Nachbarzelle 
zu  erreichen,  so  daß  also  die  Fibrocyten  der  Sehne  meist  in  keiner  direkten  Verbindung  mit- 
einander stehen. 

Betrachtet  man  die  Sehnenzellen  von  der  Fläche,  so  sieht  man,  daß  es  sich  um  platte  Ge- 
bilde handelt,  die  in  ausgesprochener  Weise  in  Längsreihen  angeordnet  sind,  wobei  nur  ganz 
schmale  Zwischenräume  die  aneinandergereihten  Zellen  trennen.  Innerhalb  der  Reihe  erkennt 


Fig.  10.  Schema  der  Flügelsehnenzellen. 

Links  zwei  Zellen  von  der  Fläche  gesehen;  rechts 
oben  Kantenansicht  einer  Zelle;  rechts  unten  Quer- 
schnittsbild. 

cyt  = Cytoplasma  (Haupiteil  des  Zelleibes) 
ft  = (platte)  Fortsätze  der  Zelle 
/( j = Flächenansicht  dieser  Fortsätze 
ft2  = Kantenansicht  dieser  Fortsätze 
/.•  = Kern  bzw.  Kerne. 
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man,  daß  in  zwei  benachbarten  Zellen  die  Kerne 
an  den  einander  zugekehrten  Polen  der  Zelle, 
also  dicht  benachbart  liegen1).  Die  Gestalt  k 
der  Zellen  ist  bald  eine  rechteckige,  bald 

mehr  rhombisch-  oder  trapezförmige,  bald  fh  , -<  * 4 . 

auch  unregelmäßigere.  Der  (gleichfalls  platte) 

Kern  zeigt  keine  wesentlichen  Besonderheiten,  fix 

dagegen  verhält  sich  das  Cytoplasma  färbe- 
risch ausgesprochen  basophil.  Von  der  Kante  (Profil)  gesehen,  erscheinen  die  Sehnen- 
zellen wegen  ihrer  geringen  Dicke  fast  strichförmig.  Bei  Betrachtung  der  Zellen  von 
der  Fläche  sieht  man  feine  Linien  über  die  Fläche  der  Zelle  laufen  (meist  eine,  sel- 
tener zwei) ; es  ist  das  der  Ausdruck  der  mehr  oder  weniger  genau  rechtwinkelig  von  der 
Fläche  der  Zelle  ausgehenden  Fortsätze;  denn  wenn  eine  solche  Ranviersche  Sehnenzelle 
aus  den  Schwanzsehnen  von  Maus  oder  Ratte  sehr  regelmäßig  gestaltet  ist,  dann  gehen  von 
ihrem  Zelleibe  vier  flügelartige,  platte  Fortsätze  aus  (daher  auch  wohl  „Flügelsehnenzellen“ 
genannt),  von  denen  zwei  in  der  Ebene  der  Abplattung  der  Zelle  liegen,  die  beiden  anderen 
senkrecht  zu  dieser  Ebene  stehen ; die  letzteren  sind  es,  die  wie  Striche  über  die  Zellfläche 
ziehen,  bei  regelmäßiger  Ausbildung  der  Zellform  genau  über  deren  Mitte.  Selbstverständ- 
lich ist  diese  Regelmäßigkeit  der  Zellgestalt  selten,  besonders  beim  Menschen  kommen  recht 
unregelmäßige  Formen  von  Sehnenzellen  vor,  die  oft  nur  drei  platte  Fortsätze  haben  (oder 
mehr  als  vier).  Natürlich  liegen  die  Fortsätze  auch  nur  selten  in  regelmäßigen,  gleichgroßen 
Abständen;  so  läuft  der  „Strich“  oft  nicht  über  die  Mitte  der  Breite  der  Zelle,  sondern  mehr 
gegen  die  Kante  hin. 

Dem  Sehnengewebe  — mitunter  aber  auch  dem  Charakter  des  geflechtartigen  Binde- 
gewebes sich  nähernd  — schließen  sich  die  fibrösen  Häute  ihrem  Baue  nach  an,  wie  Apo- 

*)  Man  nimmt  an,  daß  je  zwei  solcher  benachbarter  Zellen  mit  den  nicht  gegenüberstehenden  Kernen 
durch  Teilung  einer  Mutterzelle  entstanden  sind. 
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neurosen,  Fascien,  bindegewebige  Kapseln  mancher  Organe,  harte  Hirnhaut,  Periost  und  Peri- 
chondrium,  tunicae  albugineae.  In  den  seltensten  Fällen  ist  die  Anordnung  der  kollagenen 
Fasern,  die  bei  Zusammensetzung  dieser  Bildungen  die  Hauptrolle  spielen,  eine  so  regelmäßige 
wie  in  der  fascia  lata  des  Frosches,  wo  eine  rechtwinklige  Kreuzung  zweier  Lagen  kollage- 
ner  Fasern  stattfindet;  meist  ist  die  Anordnung  wesentlich  unregelmäßiger.  Von  Zellen  kom- 
men auch  hier  wie  bei  der  Sehne  nur  Fib rockten  vor.  Elastische  Fasern  sind  meist  spärlich 
wie  bei  der  Sehne,  mitunter  aber  doch  in  etwas  reichlicherem  Maße  zu  treffen;  so  besitzen 
das  Periost  und  die  tunica  albuginea  der  corpora  cavernosa  penis  sogar  reichlich  elastische 
Fasern. 

Manche  dieser  Bindegewebsformationen  sind  begreiflicherweise  nicht  streng  in  eine  der 
genannten  Gruppen  einzureihen;  es  gibt  mancherlei  Übergänge  von  der  einen  zur  anderen. 

1.  a)  Das  elastische  Gewebe. 

Während  die  bisher  beschriebenen  Formen  des  Bindegewebes  als  Bindegewebe  im  engeren 
Sinne  angesprochen  werden  können,  sind  die  nun  zu  behandelnden  Gewebsarten  doch  in  man- 
cher Hinsicht  so  weit  abweichend,  daß  sie  unter  besonderen  Namen  (ohne  die  Hauptbe- 
zeichnung: „Bindegewebe“)  geführt  werden.  Dazu  gehört  auch  das  elastische  Gewebe.  Es  un- 
Tab.  9,  Fig.3  terscheidet  sich  vom  eigentlichen  Bindegewebe  dadurch,  daß  die  elastischen  Elemente  des 
Bindegewebes  (meist  elastische  Fasern)  gegenüber  denen  kollagener  oder  retikuliner  Natur  die 
Oberhand  gewinnen,  ja  an  Masse  meist  so  erheblich  werden,  daß  das  kollagene  usw.  Gewebe 
nur  noch  als  Stützgewebe  für  die  elastischen  Fasern  auf  tritt.  So  ist  es  zum  Beispiel  beim 
Nackenband  (des  Ochsen;  der  Mensch  hat  ja  kein  eigentliches  Nackenband).  Dieses  wird 
von  starken  (bis  12  p.)  elastischen  Fasern  gebildet,  die  in  der  Längsrichtung  des  Bandes,  also 
einander  parallel  angeordnet  sind.  Die  einzelnen  elastischen  Fasern  des  Nackenbandes,  so  dicht 
sie  auch  liegen  und  so  nahe  eine  an  die  andere  herantritt,  berühren  sich  aber  niemals,  sondern 
werden  immer  — wenn  auch  von  noch  so  wenig  — kollagenem  oder  gitterfasrigem  (s.  u.) 
Bindegewebe  getrennt.  Auch  die  Netzbildung  der  starken  elastischen  Fasern  des  Nackenbandes 
fehlt  nicht  (elastische  Fasern  bilden  ja  nie  Bündel,  stets  aber  Netze!  — s.  o.  S.  65).  Schon  bei 
Isolation  der  Fasern  erkennt  man,  wie  diese  spitzwinkelige  Abzweigungen  besitzen,  mittels 
derer  sie  sich  mit  Nachbarfasern  verbinden,  so  daß  tatsächlich  auch  hier  Netze  elastischer 
Fasern  vorliegen,  nur  sind  die  Netzmasohen  ganz  außerordentlich  stark  in  die  Länge  gezogen 
und  von  minimaler  Breite  (eigentlich  nur  spaltförmig).  Das  Gewebe,  das  in  ganz  geringer 
Menge  die  einzelnen  elastischen  Fasern  des  Nackenbandes  voneinander  trennt,  ist  zum  größ- 
ten Teil  nicht  kollagenes  Gewebe,  sondern  besteht  aus  Retikulinfasern.  Tatsächlich  sind  auch 
die  feinsten  Züge  dieses  Gewebes  vollkommen  kernfrei;  sie  gehen  aber  allmählich  in  etwas 
stärkere  Ansammlungen  von  Bindegewebe  über,  in  denen  auch  die  (spärlichen)  Blutgefäße 
des  Bandes  liegen;  in  diesen  finden  sich  auch  (Fibrocyten-)Kerne  und  hier  nimmt  das  Gewebe 
den  Charakter  echter  kollagener  Substanz  an1).  Die  elastischen  Fasern  des  Nackenbandes  sind 
nicht  alle  von  gleicher  Stärke;  während  die  dicksten,  wie  gesagt,  12  p.  messen,  geht  die 
Stärke  bis  auf  etwa  3 — 4 p,  herunter.  Immerhin  besteht  das  Band  nur  aus  elastischen  Fasern 
sehr  ansehnlicher  Dicke.  Diese  sind  bald  zylindrisch,  bald  deutlich  abgeplattet;  selbst  abge- 
rundet dreieckig  erscheinen  sie  im  Querschnitt. 

Im  Grunde  genommen  ist  also  das  elastische  Gewebe,  wie  es  in  reinster  Form  im  Nacken- 
bande auftritt,  nur  graduell  vom  gewöhnlichen  Bindegewebe  verschieden.  Außer  im  Nacken- 

1)  Kollagenes  Gewebe  geht  ja  vielfach  in  das  der  Retikulin-  oder  Gitterfasern  unmittelbar  über  (s.  o. 
S.  67). 
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bande  findet  man  die  gleiche  Gewebsanordnung  auch  in  den  ligamenta  flava  der  Wirbelsäule, 
dem  ligamentum  vocale  des  Kehlkopfes,  auch  einigen  anderen  Bändern  des  Körpers,  bei 
denen  aber  weder  der  Gehalt  an  elastischen  Fasern,  noch  deren  Stärke  der  des  Nackenbandes 
gleichkommt. 

In  etwas  weniger  reiner  und  sozusagen  weniger  übersichtlicher  Form  tritt  das  elastische 
Gewebe  in  den  Wänden  der  großen  Arterien  auf,  wo  an  Stelle  der  elastischen  Fasern  die  Tab.  23,  Fig.  3 
elastischen  Platten  (gefensterte  Membranen)  treten;  aber  es  überwiegt  tatsächlich  auch  hier 
das  elastische  Gewebe  vor  dem  kollagenen. 


1.  b)  Das  Fettgewebe. 

Eine  besondere  Gewebsform  des  Bindegewebes  (im  weiteren  Sinne),  die  im  ausgebildeten 
Zustande  ein  ganz  wesentlich  anderes  Bild  ergibt  als  gewöhnliches  Bindegewebe,  ist  das  Fett-  Tab.  7,  Fig.  1-3 
gewebe.  Es  ist  im  menschlichen  Körper  außerordentlich  stark  verbreitet,  wenn  auch  seine 
Massenentfaltung  individuell  erheblich  verschieden  ist.  Dabei  zeigt  sich,  daß  fast  überall  im 
menschlichen  Körper  gewöhnliches  lockeres,  interstitielles  Bindegewebe  in  Fettgewebe  über- 
gehen kann,  selbst  im  interstitiellen  Gewebe  mancher  Drüsen  (Tränendrüse,  manche  Speichel- 
drüsen) findet  man  Fettgewebe,  von  einzelnen  Fettzellen  an  bis  zu  kleinen  oder  größeren 
Gruppen  solcher. 

Da  das  Fettgewebe  ein  Speichergewebe  ist,  in  dem  im  Überfluß  genossene  Nahrungsbe- 
standteile (eben  in  Gestalt  von  Fett)  abgelagert  werden,  so  ist  seine  Masse  um  so  größer,  je 
stärker  die  Nahrungszufuhr  ist,  so  daß  bei  erheblicher  Steigerung  dieser  auch  ein  Auftreten 
von  Fettgewebe  da  beobachtet  wird,  wo  sonst  nur  (fettfreies)  Bindegewebe  sich  findet,  umge- 
kehrt (im  Hungerzustande)  auch  da  Fettgewebe  schwindet,  wo  normalerweise  solches  regel- 
mäßig gefunden  wird. 

Immerhin  gibt  es  eine  Reihe  von  Stellen  des  Körpers,  an  denen  sich,  wenn  nicht  ganz 
erhebliche  (und  schon  pathologische)  Abmagerungszustände  vorliegen,  Fettgewebe  in  kom- 
pakten Massen  findet.  Hierhin  gehören  insbesondere  die  Fettmassen  des  subkutanen  Gewebes, 
wie  sie  besonders  stark  an  der  Handfläche  und  der  Fußsohle,  in  der  Gesäßgegend  auf  treten; 
das  Fett  in  der  Umgebung  der  Niere,  im  Gekröse  usw. ; besondere  solche  lokale  Fettgewebs- 

ansammlungen  sind  der  retrobulbäre  Fetlkörper  der  Augenhöhle,  der  sog.  Bischatsche  Fett- 

klumpen der  Wange,  die  appendices  epiploicae  des  Dickdarmes  u.  a.  Ferner  ist  das  sog. 
gelbe  Knochenmark  Fettgewebe. 

Der  Charakter  des  Fettgewebes  wird  bestimmt  durch  die  Fettzelle.  Denn  das  Fett- 
gewebe ist  die  einzige  Art  des  Bindegewebes,  bei  dem  die  Zellen  gegenüber  den  fasrigen  Be- 
standteilen der  Masse  nach  so  stark  überwiegen,  daß  die  letzteren  tatsächlich  im  ersten  Ein- 

druck ganz  zurücktreten,  ja  fast  verschwinden.  Die  Fettzelle  aber  ist  sozusagen  der  Fibrocyt 
des  Fettgewebes;  jedoch  tritt  sie  in  Form  einer  Speicherzelle  auf  und  erreicht  als  solche  er- 
hebliche Größe  (meist  60 — 80  p;  die  extremen  Maße  sind  40 — 120  p).  Ihre  Gestalt  ist  die 
einer  Kugel1),  zum  mindesten  ist  sie  annähernd  kugelförmig;  benachbarte  Zellen  platten 
sich  gegenseitig  durch  Druck  aufeinander  allerdings  meist  deutlich  ab.  Untersucht  man 
Fettgewebe  im  frischen  Zustande,  so  sieht  man  ganz  dicht  aneinander  angelagerte,  stark 

J)  Die  Beschreibung  der  Fettzelle  soll  hier  zunächst  so  erfolgen,  wie  das  bisher  üblich  war  und  wie  es 
für  das  Verständnis  des  mikroskopischen  Baues  zunächst  auch  aus  rein  didaktischen  Gründen  empfehlenswert 
ist;  in  Wirklichkeit  ist  der  Bau  der  Fettzelle  doch  ein  nicht  unwesentlich  anderer. 
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lichtbrechende  kuglige  Gebilde,  die  ganz  amorph1 * 3)  erscheinen,  über  deren  Bau  die  Unter- 
suchung im  frischen  Zustande  keinen  Aufschluß  ergibt. 

Am  fixierten  und  weiter  behandelten  (gefärbten  usw.)  Präparat  kann  man  (oder  glaubt 
man  zu  können)  folgende  Bestandteile  der  Fettzelle  unterscheiden:  Erstlich  die  sog.  Fett- 
zellmembran, eine  feine,  die  Oberfläche  der  ganzen  Kugel  umgebende  Hülle,  die  besonders 
deutlich  dann  hervor  tritt,  wenn  man  das  Fett  aus  der  Zelle  herauslöst  (was  bei  Behandlung 
mit  starkem  Alkohol,  besonders  aber  Xylol  usw.  in  der  großen  Mehrzahl  der  mikroskopi- 
Tab.7,  Fig.2  sehen  Dauerpräparate  sowieso  geschieht,  so  daß  man  die  Fettzelle  in  der  Regel  auf  diese 
Weise  zu  Gesicht  bekommt).  Zweitens  sieht  man  den,  von  ganz  wrenig  Cytoplasma  umgebenen 
Kern  der  Zelle,  der  sozusagen  in  die  Membran  eingelagert  erscheint  (genauer  gesagt,  an  ihre 
Innenfläche  angelagert  ist).  Die  ganze  übrige  Fläche  der  Fettzelle  (des  Fettzellendurch- 
schnittes) ist  leer;  hier  lag  das  gespeicherte  und  durch  die  Behandlung  gelöste  Fett,  die 
Fettkugel.  Denn  die  gewaltige  Größe  der  Fettzelle  wird  einzig  und  allein  durch  die  in  die 
Zelle  eingelagerte  Fettkugel  bedingt. 

Man  erklärte  sich  bisher  den  Bau  der  Fettzelle  folgendermaßen:  die  Fettzelle  geht  aus 
der  gewöhnlichen  Bindegewebszelle,  dem  Fibrocytcn  (eine  Auffassung,  die  mindestens 
teilweise  auch  zutreffend  ist  — s.  u.),  dadurch  hervor,  daß  im  Cytoplasma  der  Zelle  Fett 
gespeichert  wird;  dieses  Fett  tritt  erst  in  getrennten  Tropfen  auf,  ballt  sich  dann  zu  einer 
großen  Kugel  zusammen  und  dehnt  das  Cytoplasma  so  stark,  daß  von  ihm  nur  eine  mem- 
branartige Hülle,  eben  die  sog.  Fettzellmembran  übrig  bleibt;  nur  in  der  Nähe  des  Kerns 
findet  sich  eine  geringe  Menge  von  (nicht-gedehntem  — s.  a.  u.)  Cytoplasma.  Nach  dieser 
Auffassung  wäre  die  sog.  Fettzellmembran  (die  ja  auch  keine  Membran  sein  kann,  da  tie- 
rische Zellen  keine  Membranen  haben  — s.  o.S.  15),  die  stark  gedehnte  Oberflächenpartie 
des  Cytoplasma. 

Der  Kern  der  Fettzelle  muß  natürlich  auch  stark  abgeplattet  (und  kugelschalenartig 
über  die  Fläche  gekrümmt)  sein.  Regelmäßig  enthält  der  Fettzellkern  selbst  wieder  einen 
oder  mehrere  kleine  Fetttropfen.  Diese  erzeugen  an  dem  platten  Kerne  lochartige  Vakuolen, 
wenn  das  Fett  herausgclöst  wird  (so g.  Lochkern  der  Fettzelle). 

Die  Fettkugel  kann  man  dadurch  ungelöst  im  Präparat  erhalten,  daß  man  sie  durch 
Osmiumlösungen  schwärzt  und  damit  für  die  (vorsichtige)  Nachbehandlung  unlöslich 
macht,  oder  daß  man  sie  mit  Fettfärbemitteln  färbt,  aber  fettlösende  Reagenzien  vermeidet8). 
In  allen  Fällen,  sowohl  bei  der  frischen  Untersuchung  wie  bei  der  nach  Osmiumwirkung,  er- 
scheint die  Fettkugel  homogen'');  nur  an  Zellen  von  Fettgewebe,  das  in  Zersetzung  begriffen 
Tab.  7,  Fig. 3 ist  (Leichenfett),  kommt  es  zur  Fettspaltung4 *)  und  es  treten  innerhalb  der  Fettkugel  nadel- 
Tab.7.Fig.  1 förmige,  oft  ordenssternartig  angeordnete  Kristalle  auf  (sog.  Margarin-  oder  Oleo-Margarin- 
kristalle). 

In  Wirklichkeit  entspricht  nun  diese  Auffassung  vom  Baue  der  Fettzelle  den  Tatsachen, 
die  neuere  Untersuchungsmethoden  ergeben  haben,  nicht  mehr.  Ehe  wir  auf  diese  eingehen, 
müssen  wir  einen  Blick  auf  den  fasrigen  Bestandteil  des  Fettgewebes  werfen;  denn  wenn 
auch  die  Zellen  im  Fettgewebe  bei  weitem  überwiegen,  so  sind  selbstverständlicherweise  auch 

1 ) Von  den  oft  auftrelenden  Fettsäurenadelkristallen  (Leichenerscheinung)  abgesehen. 

a)  Man  muß  daher  solche  Präparate  in  Glyzerin  einbetten. 

3)  Das  Fett  ist  Neulralfett,  also  ein  Glyzerinester  der  höheren  Fettsäuren  (meist  Stearin-,  Palmitin- 
und  Oleinsäure  in  wechselnder  Zusammensetzung).  Die  Konsistenz  des  Fettes  ist  davon  abhängig,  ob  die  Olein- 
säure überwiegt  (weiches  Fett)  oder  die  Stearinsäure  (hartes  Fett). 

4)  Die  Neutralfette  sind  sehr  labile  Verbindungen,  die  sich  leicht  in  Glyzerin  und  freie  Fettsäuren 

spalten. 
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fasrige  Baubestandteile  vorhanden.  Nimmt  man  gewöhnliche  Fettansammlungen  größerer 
Ausdehnung  zum  Ausgangspunkt  der  Betrachtung,  so  werden  eine  größere  Anzahl  dicht 
aneinander  angelagerter  Fettzellen  von  deutlich  kollagen-bindegewebigen  Zügen  getrennt; 
in  den  letzteren  findet  man  gewöhnliche  Fibrocyten  (zum  Teil  auch  andere  Bindegewebszell- 
formen)  und  kleinere  prä-  oder  post-kapillare  Gefäße  (zwischen  den  Fettzellen  selbst  hegen 
stets  nur  Kapillaren).  Eine  solche  Masse  dicht  zusammengedrängter  Fettzellen,  die  durch 
Züge  gewöhnlichen  (lockeren  interstitiellen)  Bindegewebes  von  entsprechend  angeordneten 
weiteren  Fettzellmassen  getrennt  werden,  nennt  man  Fettträubchen.  Fast  alle  größeren 
Fettansammlungen  lassen  diesen  trauben(läppchen-) förmigen  Bau  erkennen.  In  die  Träub- 
chen  oder  Läppchen  selbst,  also  zwischen  die  einzelnen  Fettzellen,  dringt  nun  kein  echtes 
kollagenes  Gewebe  mehr  ein,  sondern,  was  den  (äußerst  geringen)  Zwischenraum  zwischen 
den  einzelnen  Fettzellen  erfüllt,  das  sind  nur  Gitterfasern.  Feinste  Geflechte  solcher  bilden 
nun  aber  auch  die  Fettzellmembran,  zum  mindesten  das,  was  am  Dauerpräparat  des  Fett- 
gewebes (nach  Lösung  des  Lettes  — s.  o.)  als  Zellmembran  imponiert.  Offen  bleibt  dabei 
wohl  die  Frage,  ob  die  Fettkugel  dem  Gitterfasernetz  nackt  anliegt,  so  daß  also  bloß  die 
minimale  Cytoplasmaanhäufung  um  den  Kern  herum  den  Rest  des  ehemaligen  Zellproto- 
plasma darstellt,  oder  ob  an  der  Innenfläche  des  Fasernetzes  noch  ein  feinster  Plasmasaum  Tab.  7,  Fig.  2 
gelegen  ist,  dessen  Dicke  dann  allerdings  un meßbar  gering  sein  müßte. 

Die  Frage  der  Entstehung  einer  Lettzelle  aus  einer  nicht-fettenthaltenden  Bindegewebs- 
zelle — denn  in  einem  gewissen  Zustand  des  embryonalen  Lebens  gibt  es  im  ganzen  Körper 
des  Embryo  noch  keine  Lettzelle  — wird  heute  zum  Teil  etwas  verschieden  beantwortet. 

Zunächst  muß  man  sich  vergegenwärtigen,  daß  Fettzellen  schon  in  einem  gewissen  Stadium 
der  embryonalen  Entwicklung  entstehen,  daß  solche  aber  auch  später  und  während  der  gan- 
zen Dauer  des  Lebens  aus  Bindegewebszellen  sich  bilden  können;  soentsteht  jadasLettgewebedes 
gelben  Knochenmarks  erst  nachträglich  aus  dem  roten  Marke ; wo  im  jugendlichen  Zustande  noch 
Fettgewebe  fehlt  oder  spärlich  ist,  tritt  im  späteren  Alter  Fettgewebe  oft  in  erheblichen  Mas- 
sen auf  (Fettansammlungen  unter  den  serösen  Häuten).  Umgekehrt  übrigens  auch  bilden 
sich  embi’yonale  Fettgewebsansammlungen  später  Avieder  teilweise  zurück  (Bichatscher  Fett- 
klumpen). Fettge\A'ebe  entsteht  also  primär  niemals  als  solches,  sondern  immer  erst  aus 
einer  anderen  Bindegewebsformation ; diese  kann  noch  embryonalen  Charakter  haben  (da 
sich  FettgeAvebe  ja  schon  beim  Embryo  bildet)  oder  aber  Fettzellen  entstehen  aus  sozusagen 
fertigem  Bindegewebe.  ZAveifellos  können  im  letzteren  Falle  (postembryonale  Fettbildung) 
verschiedene  Formen  von  Bindegewebe  als  Mutterboden  für  die  Bildung  von  Fettzellen  die- 
nen; denn,  während  Avir  meist  das  FettgeAvebe  (postembryonal)  aus  gewöhnlichen  inter- 
stitiellen BindegeAveben  entstehen  sehen,  geht  es  bei  der  Umwandlung  des  roten  in  das  gelbe 
Knochenmark  aus  retikulärem  Bindegewebe  hervor. 

Da  die  Zellen  des  retikulären  Bindegewebes  sich  aber  (s.  u.)  von  den  Fibroblasten  des 
fertigen  Bindegewebes  ZAveifellos  unterscheiden,  sozusagen  embryonalere  Charaktere  erken- 
nen lassen,  so  kann  man  annehmen,  daß  diese  Art  der  postembryonalen  Fettgewebsbildung 
gleichsam  der  des  embryonalen  FettgeAvebes  gleichkommt.  Aber  es  kann  doch  kein  Zweifel 
sein,  daß  sich  Fettzellen  auch  aus  gewöhnlichen  (also  schon  spezifisch  differenzierten) 
BindegeAvebszellen  bilden  können,  sieht  man  doch  mitten  im  Bindegewebe  selbst  einzelne 
Fettzellen  auftreten.  Andererseits  ist  auch  die  Annahme  sehr  wahrscheinlich,  daß  die  ersten 
Anlagen  embryonalen  Fettgewebes  aus  bindegewebigen  Zellkomplexen  hervorgehen,  die  die 
endgültige  Differenzierung  zu  eigentlichen  Fibrocyten  gar  nicht  erreichen,  sondern  sich  aus 
noch  relativ  indifferenten  embryonalen  Bindegewebszellen  sofort  in  Fettzellen  umwandeln. 

Man  hat  auch  Avohl  von  embryonalen  Fettgewebsorganen  gesprochen,  die  sozusagen  die  Auf- 


78 


gäbe  haben,  das  Fettgewebe  beim  Embryo  zu  bilden.  Dieser  Art  von  Bildung  von  Fett- 
zellen würde  sich  die  aus  dem  retikulären  Gewebe  des  Knochenmarkes  anschließen1). 

Ebenso  wie  sich  aus  bindegewebigen,  nicht-fetthaltenden  Zellen  durch  Fettspeicherung2) 
Fettzellen  bilden  können,  kann  das  Fett,  das  ja  eine  Speicherungssubstanz  ist,  aus  den  Zellen 
wieder  herausgeholt  werden,  um  — namentlich  im  Hungerzustande  — für  den  Haushalt 
des  Körpers  Verwendung  zu  finden;  bei  vielen  Tieren  finden  solche  Auffüllungen  von  Fett- 
depots in  Fettzellen  und  deren  Verbrauch  ganz  periodisch  statt3).  Bei  diesem  Fettabbau 
wird  die  vollwertige  Fettzelle  zur  sog.  serösen  Fettzelle.  Ebenso  wie  bei  der  Fettspeicherung 
der  Zelle  unter  Abrundung  ihrer  Gestalt  erst  kleine,  dann  größere,  schließlich  konfluierende 
Fetttropfen  entstehen  und  kontinuierlich  damit  die  Menge  des  Cytoplasma  abnimmt  (wohl  nur 
scheinbar),  sieht  man  auch  bei  Umwandlung  der  Fettzelle  in  die  atrophische  Form  der 
serösen  Fettzelle  die  Masse  der  Fettkugel  nicht  einfach  abnehmen,  sondern  sich 
wiederum  auf  einzelne  getrennte  Vakuolen  verteilen;  in  einer  solchen  serösen  Fettzelle, 
wie  man  sie  z.  B.  regelmäßig  im  atrophischen  Altersknochenmark  (dem  sog.  gelatinösen 
Marke)  findet,  trifft  man  dann  den  Kern  wieder  zentral  gelagert  und  im  Cytoplasma  der 
(nun  bereits  wesentlich  verkleinerten)  Zelle  die  Beste  des  Fettes  in  Gestalt  einzelner  Tropfen  ; 
anscheinend  werden  dann  auch  diese  Fettreste  aus  der  Zelle  abgebaut,  und  die  Vakuolen  der 
serösen  Fettzelle  enthalten  dann  eine  „seröse“  oder  auch  schleimige  Inhaltsmasse4). 

Solche  Fettzellen,  deren  Fett  abgebaut  ist,  können  erneut  Fett  speichern,  wie  das  ja 
ausgesprochen  periodisch  bei  Tieren  vorkommt  (s.  o.).  Damit  ist  aber  nicht  gesagt,  daß  eine  seröse 
Fettzelle  wieder  zu  einer  ganz  indifferenten  Bindegewebszelle  oder  etwa  zu  einem  echten 
Fibrocyten  wird.  Gerade  solche  periodisch  in  ihrer  Größe  schwankenden  Fettgewebsmassen 
sind  sicherlich  als  Fettgewebsorgane  im  oben  genannten  Sinne  zu  betrachten.  Im  Hungerzu- 
stande bestehen  sie  aus  Ansammlungen  kleiner  seröser  Fettzellen;  wegen  deren  geringer 
Größe  treten  sie  nicht  mehr  so  auffällig  in  die  Erscheinung  wie  vollgefüllte  Fettzellen;  das 
Gewebe  macht  dann,  weil  nun  die  Fasern  wieder  an  Masse  überwiegen,  mehr  den  Eindruck 
gewöhnlichen  Bindegewebes5). 


1.  c)  Das  retikuläre  (Binde-)Gewebe. 

Die  letzte  Form  des  Bindegewebes  im  weiteren  Sinne,  die  wir  hier  zu  besprechen  haben, 
Tab.  5,  Fig.7  ist  das  sog.  retikuläre  Gewebe.  Es  handelt  sich  um  eine  Bindegewebsformation,  die  über- 
Tab.  7,  Fig.  6 haupt  nie  allein  als  solche  vorkommt,  sondern  nur  als  Stützgewebe  der  sog.  adenoiden  Or- 
gane, als  Unterbestandteil  des  adenoiden  oder  lymphatischen  Gewebes'5),  wie  es  Lympli- 

i)  Dabei  braucht  man  keineswegs  anzunehmen,  daß  die  netzförmige  Beschaffenheit  der  Zellverbindungen 
sich  erhält;  daß  eine  Zelle  durch  Fettspeicherung  Kugelgestalt  annehmen  wird  und  ihre  Fortsätze  einzieht, 
ist  a priori  sehr  wahrscheinlich;  auch  spricht  ja  die  Gitterfasernatur  der  sog.  Membran  dafür,  daß  die  Fetlzello 
keine  Zellfortsätze  besitzt. 

*)  Das  Fett  soll  in  den  embryonalen  Fettzellen  verseift  in  gespaltener  Form  eintreten,  dagegen  bei 
postembryonaler  Fettbildung  in  Gestalt  der  Hämokonien  des  Blutes  (s.  u.  S.  100),  also  geformt  und  unge- 
spalten in  die  Zelle  gelangen. 

3)  Ein  typisches  solches  Beispiel  ist  der  Feltschwanz  der  Fettschwanzschafe,  in  dem  diese  Tiere  zur 
Zeit  der  guten  Ernährung  gewaltige  Mengen  Fett  speichern,  das  sie  alljährlich  zur  Zeit  des  Futtermangels 
wieder  völlig  auf  brauchen. 

4)  Bei  dem  Abbau  des  Fettes  aus  den  serösen  Fettzellen  können  auch  phagocytäre  Leukocyten  betei- 
ligt sein. 

5)  Unterscheidet  sich  von  solchem  aber  doch  durch  Zellreichlum,  besonders  durch  das  massenhafte  Vor- 
kommen seröser  Fettzellen. 

6)  Sog.  lymphatisches  oder  adenoides  Gewebe  ist  kein  Gewebe.  Es  besteht  aus  zwei  Bestandteilen;  1.  dem 
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drüsen,  Milz  und  verwandte  Organe  zusammensetzt.  Man  bekommt  das  retikuläre  Gewebe 
daher  in  seiner  typischen  Anordnung,  nämlich  als  ein  netzebildendes  Gewebe  erst  zu  Ge- 
sicht, wenn  man  Schnitte  durch  adenoide  Organe  ausschüttelt,  denn  das  adenoide  oder  lym- 
phatische Gewebe  besteht  aus  dem  Retikulum  des  retikulären  Gewebes  einerseits  und  den  in 
den  Maschen  dieses  Gewebes  locker  eingelagerten  Lymphocyten  (einer  Art  der  farblosen  Blut- 
körperchen — s.  u.  S.  97)  andererseits.  Da  die  letzteren  ohne  eigentliche  Verbindung  mit 
dem  retikulären  Gewebe  dessen  (feine)  Maschenräume  erfüllen,  können  sie  aus  genügend 
dünnen  Schnitten  durch  Schütteln  usw.  entfernt  werden. 

Das  retikuläre  Gewebe  ist  eine  primitive  und  wenig  differenzierte  Form  des  Bindegewe- 
bes, die  sieb  direkt  vom  embryonalen  Mesenchym  herleiten  dürfte.  Seine  zellulären  Elemente, 
die  man  als  Fibrocyten  bezeichnen  muß,  bilden  deutliche,  ziemlich  engmaschige  Netze,  wie 
überhaupt  das  Gewebe  relativ  zellreich  ist.  Man  nahm  lange  Zeit  (irrtümlicherweise)  an, 
daß  die  retikuläre  Beschaffenheit  des  Gewebes  überhaupt  nur  auf  der  anastomotischen  Verbin- 
dung seiner  Zellen  beruhe.  Zu  diesem  Zellnetz,  dessen  Maschen  etwas  Avechselnde  Größe 
haben,  durchschnittlich  doch  aber  klein  sind  (im  Mittel  etwa  20 — 40  p.),  gesellt  sich  nun 
aber  ein  fasriger  Anteil  des  Gewebes  in  Gestalt  von  Retikulinfasern  (s.  o.  S.  66),  die  ja 
gerade  wegen  ihres  Vorkommens  in  diesem  Gewebe  ihren  Namen  führen.  Diese  Fasern  zeigen 
alle  ihre  charakteristischen,  oben  (S.  67)  genannten  Eigentümlichkeiten;  sie  besitzen  Gabe- 
lungen, gröbere  Fasern  teilen  sich  in  schwächere,  die  Verästelungen  überkreuzen  sich  gitter- 
artig, es  kommt  wohl  auch  zur  echten  Netzbildung.  Diese  Fasern  stützen  anscheinend  das 
zellige  Netzwerk  und  geben  ihm  die  nötige  Festigkeit;  erst  durch  sie  entsteht  ein  Gerüst- 
werk. wie  es  zur  Aufnahme  der  Lymphocyten,  die  es  beherbergt,  erforderlich  ist. 

Diese  Retikulinfasern  stehen  nun  in  innigster  Beziehung  zum  Zellnetze  und  schließen 
sich  den  Zellen  selbst  sowohl  wie  dem  Verlaufe  der  anastomosierenden  Zellfortsätze  auf  das 
engste  an,  so  daß  man  den  Eindruck  hat,  daß  sie  tatsächlich  innerhalb  der  Zellen  selbst, 
in  der  Randzone  ihres  Cytoplasma  liegen. 

Andererseits  ist  es  auch  möglich,  daß  die  Fasern  nur  in  Rinnen  der  Zellen  und  (ihrer  Fortsätze) 
nicht  eigentlich  intrazellulär  liegen.  An  und  für  sich  ist  es  sehr  gut  denkbar,  daß  hier  im  retikulären  Ge- 
webe eine  wirklich  intrazellulare  Lagerung  der  Fasern  vorkommt,  da  diese  ja  der  Entstehungsart  der  Fasern 
nach  (s.  o.  S.  68)  die  primäre  Lagerungsform  der  fasrigen  Elemente  des  Bindegewebes  ist.  Bei  dem  pri- 
mitiven Charakter,  den  das  retikuläre  Gewebe  zeitlebens  besitzt,  ist  es  sehr  wohl  möglich,  daß  auch  die  Fasern 
noch  nicht  selbständig  geworden  sind;  allerdings  zeigen  sonst  Retikulinfasern  gerade  einen  hohen  Grad  von 
Selbständigkeit  und  sind  von  Zellen  vollkommen  unabhängig;  sie  bilden  ja  oft  vollkommen  zellfreie  Forma- 
tionen (s.  o.  S.  67). 


2.  Das  Knorpelgewebe. 

Die  zweite  Hauptgewebsform  des  Stütz-  oder  Bindesubstanzgewebes  ist  das  Knorpelge- 
webe. Es  spielt  besonders  im  erwachsenen  menschlichen  Körper  lange  nicht  die  gleiche  Rolle, 
wie  bei  vielen  niederen  Wirbeltieren,  wo  es  nicht  nur  viel  verbreiteter  vorkommt  als  beim  Tab.  8,Fig.  1-4 
Menschen,  sondern  auch  viel  mannigfacher  in  seiner  Gestaltungsform.  Schon  im  embryo-  Tab.9,Fig.4 
nalen  und  zum  Teil  auch  im  jugendlichen  Zustande  ist  das  Knorpelgewebe  viel  verbreiteter 
als  im  ausgebildeten  Organismus,  in  dem  es  fast  ganz  durch  Knochengewebe  ersetzt  ist. 

Im  allgemeinen  zeichnet  sich  das  Knorpelgewebe  durch  die  Besonderheiten  seiner  Kon- 
sistenz von  den  anderen  Gewebsarten  des  Stützgewebes  aus;  es  ist  von  einer  dem  Knochen 
ähnlichen  (wenn  auch  geringeren)  Härte,  dabei  aber  schneidbar  und  biegsam1).  Trotzdem  gibt 

retikulären  Gewebe,  2.  den  nicht  im  Zustand  einer  nicht-geweblichen  Verbindung  stehenden,  in  den  Maschen- 
räumen gleichsam  suspendierten  Lymphocyten. 

D Vorausgesetzt,  daß  es  nicht  verkalkt  ist;  dann  ist  es  natürlich  ebensowenig  schneidbar  wie  der  Knochen. 
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es  nicht-knorplige  Bildungen  von  gleicher  physikalischer  Beschaffenheit,  wie  der  sog.  Lid- 
knorpel (tarsus)  des  Augenlides,  manche  Zwischenknorpel  der  Gelenke,  viele  sog.  faserknorp- 
ligen Bildungen  (Symphysenknorpel  u.  a.),  die  rein  bindegewebige  Bildungen  sind,  wie  es  über- 
haupt Übergangsformen  von  echtem  Knorpel  zu  geformten  Bindegewebsbildungen  gibt.  Es 
ist  also  für  das  Vorkommen  von  Knorpelgewebe  nicht  die  Konsistenz  des  Gewebes  maß- 
gebend, sondern  der  histologische  Bau.  Dieser  wird  durch  zwei  Momente  gekennzeichnet: 
erstlich  die  Zellen  (Knorpelzellen),  die  einzigen  Fibrocytenformen  der  Stützsubstanz,  die 
keine  Fortsätze  besitzen  und  daher  auch  keine  Zellnetze  bilden  können.  Geschlossene  Räume, 
welche  diese  Zellen  beherbergen,  nennt  man  Knorpelhöhlen.  Zweitens  charakterisiert  den 
Knorpel  die  Grundsubstanz,  in  welche  die  Zellen  einzeln  oder  in  Gruppen  eingelagert  sind. 

Im  Gegensatz  zu  niederen  Wirbeltieren  — zum  Teil  auch  schon  manchen  Säugetieren,  bei 
denen  noch  weitere  Knorpelformen  gefunden  werden,  kann  man  beim  Menschen  nur  drei 
Arten  von  Knorpelgewebe  unterscheiden,  die  zum  Teil  einander  nahe  verwandt  sind,  auch 
ohne  scharfe  Grenze  ineinander  übergehen  können,  1.  den  Hyalinknorpel,  2.  den  elastischen 
oder  Netzknorpel,  3.  den  Bindegewebs-  oder  Faserknorpel.  Die  erste  Form  ist  nicht  nur  die 
verbreitetste  im  menschlichen  Körper  (noch  viel  mehr  im  embryonalen  und  auch  jugend- 
lichen Organismus),  sondern  auch  als  die  primitivste  Form  zu  betrachten,  in  der  Knorpel- 
gewebe überhaupt  auftritt.  Wir  beginnen  daher  mit  ihrer  Besprechung. 

Der  Hyalinknorpel. 

Der  Hyalinknorpel  führt  seinen  Namen  von  der  Beschaffenheit  seiner  Grundsubstanz, 
Tab.  8,  Fig.  1.2  die  durchscheinend,  in  dünnen  Schichten  fast  durchsichtig  farblos  oder  leicht  bläulich- 
Tab.  9,Fig.4  weißlich  (nur  scheinbar),  auch  homogen  aussieht.  Diese  Grundsubstanz  zeigt  mancherlei 
charakteristische  Eigenschaften;  während  sie  bei  Untersuchung  des  frischen  (überlebenden) 
Knorpels  meist  völlig  strukturlos  und  ganz  durchsichtig  erscheint,  färbt  sie  sich  (mehr  oder 
weniger  deutlich  — s.  u.)  mit  basischen  Farbstoffen  (wie  mit  Hämatoxylin)1).  Nur  selten  — 
und  dann  auch  nur  in  einem  gewissen  Alterszustand  des  Knorpelgewebes  — sind  an  ihr 
fasrige  Strukturen  zu  erkennen  (s.  u.).  Trotzdem  enthält  die  Grundsubstanz  des  hyalinen 
Knorpels  in  gewaltiger  Menge  kollagene  Fasern,  wie  ja  der  Knorpel  beim  Kochen  auch  (er- 
hebliche Mengen  von)  Leim  gibt  (Knorpelleim  oder  Chondrin,  etwas  verschieden  vom 
Glutin,  dem  Bindegewebsleim).  Der  Grund,  weswegen  man  die  fibrilläre  Struktur  der  Knor- 
pelgrundsubstanz im  mikroskopischen  Bild  nicht  erkennt,  ist  der,  daß  in  ihr  eine  Säure 
enthalten  ist,  die  sog.  Chondroitinschwefelsäure,  die  geradeso  wie  z.  B.  Essigsäure  (s.  o.  S.  64) 
quellend  auf  die  kollagenen  Fasern  einwirkt;  auf  diese  Weise  sinkt  deren  Brechungskoef- 
fizient auf  den  der  Kittsubstanz,  die  die  kollagenen  Fasern  verbindet.  Sie  sind  „maskiert“, 
wie  man  das  auch  nennt.  Die  gleiche  Säure  ist  auch  die  Ursache  dafür,  daß  sich  die  Grund- 
substanz des  hyalinen  Knorpels  mit  basischen  Farbstoffen  färbt,  während  sonst  kollagene 
Substanz  gerade  Verwandtschaft  zu  sauren  Farbstoffen  zeigt2). 

Daß  die  Knorpelgrundsubstanz  aus  kollagenen  Fasern  einerseits,  aus  einer  diese  ver- 
bindenden Kittsubstanz  andererseits  besteht,  tritt  am  besten  bei  Verdauungsversuchen  des 
Knorpels  (mit  Trypsin  usw.)  hervor3) ; es  zerfällt  dann  (da  zuerst  die  Kittsubstanz  durch  die 

x)  Die  „Blaufärbung“  des  (hyalinen)  Knorpels  durch  Hämatoxylin  ist  eine  charakteristische  Erscheinung 
im  mikroskopischen  Präparat,  die  schon  dem  Anfänger  geläufig  ist. 

2)  Wo  aber  die  Menge  der  kollagenen  Fasern  groß,  die  der  Grundsubstanz  gering  ist  (Randzonen  des 
Knorpels  — s.  u.),  ist  die  Knorpelgrundsubstanz  oxyphil  wie  anderes  kollagenes  Gewebe. 

*)  Auch  durch  Behandlung  des  Knorpels  mit  Lösungen  von  übermangansaurem  Kali  oder  Barytwasser  tritt 
die  fibrilläre  Struktur  des  Knorpels  hervor. 
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Verdauung  gelöst  wird)  die  sonst  so  homogen  erscheinende  Grundsubstanz  in  dichte  Faser- 
massen. Bei  sehr  einfach  gebauten  hyalinen  Knorpeln,  die  man  leicht  überlebend  beobachten 
kann,  wie  dem  des  Oberschenkelkopfes  des  Frosches,  läßt  die  Grundsubstanz  nicht  das  ge- 
ringste davon  erkennen,  daß  sie  aus  kollagenen  Fasern  bestünde  oder  solche  überhaupt  ent- 
hielte; sie  erscheint  absolut  klar  und  durchsichtig.  In  anderen  Fällen,  wie  im  mensch- 
lichen Rippenknorpel,  in  dem  die  Grundsubstanz  sowieso  weniger  durchsichtig  ist,  lassen  sich 
fasrige  Elemente  von  straffer  Beschaffenheit,  sog.  asbestartige  Strukturen  erkennen  (s.  u.). 

\\  erfen  wir,  ehe  wir  auf  Besonderheiten  der  Grundsubstanz  des  hyalinen  Knorpels  zu 
sprechen  kommen,  nun  einen  Blick  auf  die  Knorpelzellen,  so  zeigt  sich,  daß  es  im 
Knorpelgewebe  nur  eine  einzige  Zellform  gibt,  die  als  die  Fibrocyten  des  Gewebes  zu  be-  Tab.  8.Fig.  1 
trachten  sind.  Sie  liegen  in  Hohlräumen  der  Grundsubstanz,  die  man  Knorpelhöhlen 
nennt.  Diese  Räume  werden  von  den  Zellen  vollkommen  ausgefüllt,  so  daß  die  Größe  der  Knor- 
pelhöhle und  die  der  Knorpelzelle  vollkommen  identisch  sind.  Das  sieht  man  wiederum  aufs 
deutlichste  an  Schnitten  durch  den  überlebenden  Oberschenkelknorpel  des  Frosches.  Die  Ge- 
stalt der  Knorpelzelle  wechselt  ; im  allgemeinen  ist  sie  polyedrisch  mit  angerundeten  Kanten, 
nicht  selten  auch  etwas  (gelegentlich  selbst  stark  — s.  u.)  abgeplattet.  Sehr  deutliche  .Ab- 
plattungen sind  dann  zu  erkennen,  wenn  zwei  (oder  mehr)  Knorpelzellen  in  einer  gemeinsamen 
Höhle  liegen  (wobei  sic  sich  eben  an  den  Berührungsflächen  gegeneinander  abzuplatten  pflegen). 

Die  Knorpelzelle  ist  nun  ein  ungemein  empfindliches  Gebilde,  die  unter  Einwirkung  selbst  der 
schonendsten  Reagenzien  ihre  Gestalt  sehr  leicht  verändert,  so  daß  man  (außer  an  den  genannten 
Präparaten  vom  Frosch  oder  anderen  zur  Betrachtung  im  überlebenden  Zustande  geeigneten 
Knorpeln  ')  kaum  je  die  Knorpelzelle  intakt  und  ungeschrumpft  zu  beobachten  Gelegenheit 
hat.  Es  liegt  das  an  dem  besonders  zarten  Bau  ihres  Cytoplasma,  das  außerordentlich  was- 
serreich ist.  Wird  ihm  Wasser  entzogen,  so  schrumpft  die  Zelle  und  wird  mehr  oder  weniger 
zackig  an  ihrer  Oberfläche  — und  vor  allem  sie  retahiert  sich  von  der  Wand  der  Höhle;  es 
entsteht  ein  (stets  artifizieller)  perizellulärer  Raum. 

Im  Cytoplasma  der  Knorpelzelle  findet  man  regelmäßig  feine  Fetttropfen2) ; außerdem  um- 
schließt es  natürlich  den  meist  kugligen  oder  annähernd  kugligen  Kern ; dieser  ist  schon  in 
der  überlebenden  Zelle  (besonders  deutlich  bei  Untersuchung  in  physiologischer  Kochsalz- 
lösung) zu  erkennen;  er  zeigt  keine  nennenswerten  Besonderheiten.  Irgendwelche  Fortsätze 
besitzt  die  Knorpelzelle  nicht;  Bildungen,  die  man  für  solche  halten  könnte,  sind  Artefakte 
(s.  o.) ; nur  ausnahmsweise  kommen  verzweigte  Zellformen  vor  (beim  Menschen  nur  in 
manchen  embryonalen  Knorpeln).  Unter  dem  Namen  der  Knorpelkapseln  (den  man  vielleicht  . 
ganz  entbehren  könnte)  werden  von  manchen  Oberflächenbildungen  des  Cytoplasma  der 
Knorpelzellen  verstanden,  die  dann  vielleicht  einer  Cruslabildung  entsprechen  würden3). 

Was  die  besonderen  Eigentümlichkeiten  der  Knorpelgrundsubstanz  anlangt  (man  trifft 
solche  nur  bei  älteren  Knorpelstücken;  im  jugendlichen  Knorpel  fehlen  sie  noch),  so  be- 
obachtet man  fast  stets  — schon  bei  der  sonst  so  gleichartigen  Grundsubstanz  des  Ober- 
schenkelknorpels des  Frosches  — schmale  (meist  etwas  hellere)  Höfe  um  die  Knorpelzellen 
herum,  die  also  sozusagen  die  Wand  der  Höhlen  selbst  bilden.  Aber  in  viel  deutlicherem 
Maße  kommen  Verschiedenheiten  im  Verhalten  der  Knorpelgrundsubstanz  zum  Ausdruck,  Tab.  8,  Fig.  1 
wenn  man  die  größeren  Hyalinknorpel  des  (erwachsenen)  Menschen,  wie  Rippen-,  Kehlkopf- 

')  Sehr  geeignete  Objekte  sind  die  Kiemenknorpel  von  Salamanderlarven,  die  man  gar  nicht  zu  zer- 
schneiden braucht,  sondern  die  durchsichtig  genug  sind,  um  in  toto  betrachtet  zu  werden. 

*)  Auch  Glykogen  kommt  (reichlich)  in  der  Knorpelzelle  vor.  Ferner  beobachtet  man  in  der  Nähe  des 
Kernes  Plastosomenstrukturen;  auch  ein  zirkumnukleärer  Netzapparat  ist  nachweisbar. 

s)  Nach  anderer  Ansicht  gehört  die  sog.  Knorpelkapsel  zur  Grundsubstanz  (s.  u.). 

Sobotta,  Histologie  4.  A.  6 
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usw.-knorpel,  untersucht.  Es  handelt  sich  dabei  um  zwei  verschiedene  Erscheinungen;  erst- 
lich sind  die  Randzonen  der  Knorpelgrundsubstanz  und  auch  des  gesamten  Knorpelgewebes 
anders  beschaffen  als  die  zentralen  Gebiete  des  Knorpelstückes;  zweitens  zeigen  die  letzteren 
keine  gleichmäßige  Beschaffenheit,  sondern  einzelne  Partien  verhalten  sich  namentlich  fär- 
berisch abweichend  als  andere;  man  spricht  deswegen  von  territorialen  Strukturen.  Da- 
bei muß  man  zunächst  berücksichtigen,  daß  alle  Hyalinknorpel  des  Menschen  (und  natürlich 
auch  der  Tiere)  mit  alleiniger  Ausnahme  der  Gelenkknorpel  (die  mit  nackter  Knorpelsub- 
stanz an  die  Gelenkspalten  grenzen)  von  einer  bindegewebigen  Haut  überkleidet  sind,  die  dem 
Knorpelgewebe  unmittelbar  aufliegt  (s.  a.  u.).Man  nennt  sie  Knorpelhaut  oder  Perichondrium. 

Die  Randpartien  eines  Knorpels,  also  diejenigen  Zonen  der  Knorpelsubstanz,  die  an  das 
Perichondrium  grenzen,  sind  erstlich  einmal  relativ  grundsubstanzarm;  dann  aber  zeigt  die 
Grundsubstanz  dieser  Zone  noch  nicht  die  sonst  so  charakteristische  (s.  a.  o.)  Basophilie;  im 
Tab.  9,  Fig.  4 Gegenteil,  sie  ist  sogar  oxyphil  (eosinophil),  wie  das  kollagene  Gewebe  des  Perichondrium. 

Ferner  sind  hier  die  Knorpelzellen  klein,  stark  abgeplattet,  und  zwar  der  Oberfläche  des  Knor- 
pelstückes parallel,  mehr  oder  weniger  auch  in  Reihen  gelagert.  Hier  in  dieser  Zone  liegt  in 
jeder  Knorpelhöhle  stets  nur  eine  (platte)  Zelle.  Je  tiefer  man  in  das  Knorpclstück  hinein- 
geht, d.  h.  je  weiter  man  sich  vom  Perichondrium  entfernt,  um  so  geringer  wird  die  Oxy- 
philie  der  Grundsubslanz,  um  so  größer  aber  werden  die  Zellen  (und  Höhlen),  insbesondere 
sind  sie  weniger  stark  abgeplattet  als  in  der  Randzone.  Man  muß  diese  unter  dem  Perichon- 
drium gelegenen  (oxyphilen)  Randpartien  des  Knorpels  als  jungen  unfertigen  Knorpel  be- 
trachten; er  geht  auch  sozusagen  ohne  ganz  scharfe  Grenze  in  das  Bindegewebe  des  Peri- 
chondrium über.  Der  Knorpel  vergrößert  sich  eben  von  außen  durch  Apposition  (siehe  aber 
auch  unten). 

Demgegenüber  sind  die  inneren  und  zugleich  die  älteren  Partien  des  Knorpels 
diejenigen,  an  denen  der  Knorpel  seine  endgültige  Struktur  bereits  angenommen  hat,  in 
deren  Bereiche  er  sogar  typische  Erscheinungen  des  Alterns  erkennen  läßt.  Diese  inneren 
Knorpelregionen  verhalten  sich  nun  keineswegs  bei  allen  Hyalinknorpeln  des  Körpers  gleich- 
artig, sondern  wechseln  — besonders  in  bezug  auf  das  färberische  Verhalten  der  Grundsub- 
stanz — innerhalb  gewisser  Grenzen  nicht  unbedeutend.  Das  Wesentliche  dieser  Erscheinun- 
gen aber  pflegt  doch  einigermaßen  gleichartig  zu  sein,  nämlich  das,  was  mit  dem  ganz  pas- 
senden Ausdruck  der  territorialen  Gliederung  bezeichnet  wird.  In  diesen  zentralen, 
immer  stärker  basophil  werdenden  Partien  der  Hyalinknorpel  nimmt  erstlich  einmal  die  Größe 
I ab. 8, Fig. 2 jer  (einzelnen)  Zellen  zu;  während  die  Zellen  der  oberflächlichen  Knorpellagen  nur  etwa 
5 p groß  sind  und  selbst  noch  kleiner,  wächst  die  Größe  der  Zellen  nun  bis  zu  30  p.  Außer- 
Tab.9,Fig.  4 dem  aber  gruppieren  sich  mehrere  Zellen  zu  Haufen  von  2 — 6 und  sogar  wesentlich  mehr, 
die  in  einer  gemeinsamen  Knorpelhöhle  Platz  finden.  Diese  (mehrere  Zellen  bergenden) 
Höhlen  haben  stets  längliche  (ellipsoidische)  Gestalt,  und  der  lange  Durchmesser  der  Ellipse 
steht  senkrecht  zur  perichondralen  Oberfläche  des  (stets  ja  mehr  oder  weniger  platten)  Knor- 
pelstücks. Im  allgemeinen  werden  diese  Höhlen  (und  damit  die  Zahl  der  Zellen,  die  sie 
beherbergen)  um  so  größer,  je  mehr  man  sich  dem  Zentrum  des  Knorpelstückes  nähert. 
Man  nennt  diese  in  den  zentralen  Partien  des  Hyalinknorpels  regelmäßig  vorkommenden 
Zellnester  auch  wohl  Chondrone. 

Nun  verhält  sich  die  Grundsubstanz  in  diesen  zentralen  Gebieten  des  Hyalinknorpels  fär- 
berisch verschieden;  wenn  auch  die  Basophilie  überwiegt,  so  ist  sie  nicht  an  allen  Stellen 
gleichmäßig  stark  und  daneben  treten  auch  oxyphile  Partien  auf.  Zunächst  umgibt  die  Knor- 
pelhöhlen eine  besonders  stark  basophile,  aber  meist  sehr  schmale  Zone,  die  Knorpelkapsel 
(s.  aber  a.  o.) ; darauf  folgt  (meist)  der  sog.  innere  Zellhof,  der  auch  — wenn  auch  weniger 
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stark  — basophil  ist.  Solche  (schwach  basophilen)  Höfe  umschließen  meist  mehrere  Knor- 
pelhöhlen (mit  den  darin  gelegenen  Zellen).  Um  diese  basophilen  Innenhöfe  können  nun 
(entsprechend  größere)  oxyphile  Außenhöfe  auftreten,  zwischen  denen  dann  — gleichsam  wie 
ein  Netz-  oder  Gitterwerk  — basophile,  interterritoriale  Substanz  liegt.  Aber  es  gibt  .auch  Knor- 
pel, in  denen  die  Anordnung  derart  ist,  daß  die  interterritoriale  Masse  der  Grundsubstanz 
stark  oxyphil  ist,  während  beide  Zellhöfe  basophilen  Charakter  zeigen,  der  innere  diesen  we- 
niger stark  ausgebildet  erkennen  läßt,  der  äußere  in  wesentlich  stärkerem  Maße  basische 
Farbstoffe  bindet. 

In  größeren  solchen  Knorpeln,  wie  z.  B.  den  Rippenknorpeln,  findet  man  in  den  zentralen 
Partien  Gebilde,  die  auffällig  wenig  Zellen  bzw.  Zellnester  (Chondrone)  enthalten.  Hier  tritt  Tab.  8,  F 
auch  jene  schon  oben  erwähnte  Ausbildung  einer  deutlichen  parallelfasrigen  Streifung  der 
Grundsubstanz  auf,  die  man  als  asbestartige  Beschaffenheit  beschreibt.  Die  Zellarmut  dieser 
Gebiete  ist  nun  zweifellos  darauf  zurückzuführen,  daß  hier  Zellen  zugrunde  gegangen  sind. 

Nicht  nur  von  der  Außenfläche  der  Hyalinknorpel,  also  vom  Perichondrium  aus  findet  eine 
Vergrößerung  der  Masse  der  Knorpelsubstanz  statt  (appositionelles  Wachstum),  sondern  auch 
im  Inneren  des  Knorpels  läßt  sich  ein  — intussuszeptionelles  — Wachstum  erkennen.  Ist 
doch  der  embryonale  Knorpel,  wenn  er  — in  Gestalt  sog.  Vorknorpels  — aus  einer  Massie- 
rung von  Mesenchymzellen  entsteht,  noch  zellreich  und  grundsubstanzarm ; allmählich  nimmt 
die  Menge  der  letzteren  zu,  die  Zellen  scheiden  eben  die  Grundsubstanz  aus,  infolgedessen  sie 
weiter  auseinanderrücken ; aber  die  Zellen  teilen  sich  auch  (mitotisch  — s.  a.  o.  S.  31), 
und  die  anfangs  dicht  benachbart  liegenden  Tochterzellen  werden  durch  die  Grundsubstanz,  die 
sie  bilden,  bald  voneinander  getrennt1).  So  findet  Bildung  neuer  Grundsubstanz  auch  später 
noch  im  Inneren  des  Hyalinknorpels  statt,  wobei  aber  Zellen  auch  nach  Grundsubstanzbil- 
dung absterben  können. 

Die  kollagenen  Fasern  in  der  Grundsubstanz  des  Hyalinknorpels  verursachen  die  Erschei- 
nung der  Doppeltbrechung  des  Knorpels.  Was  die  Anordnung  dieser  Fasern  anlangt,  so  bil- 
den sie  keine  eigentlichen  Bündel  wie  im  Bindegewebe;  sie  liegen  aber  meist  genau  parallel, 
wenigstens  in  ausgedehnten  Bezirken,  wenn  auch  besonders  an  der  Knorpeloberfläche  einer- 
seits, im  Inneren  des  Knorpels  andererseits  die  Richtung  der  Fasern  eine  verschiedene  ist;  in 
den  oberflächlichen,  grundsubstanzarmen  und  kleinzelligen  Zonen  ist  die  Richtung  der  Fasern 
der  Oberfläche  parallel;  in  den  zentralen  Partien  dagegen  ist  diese  schon  durch  die  der  Zell- 
haufen bedingt  (s.  o.) ; hier  sind  die  Fasern  senkrecht  zur  Knorpeloberfläche  gerichtet.  An 
manchen  Knorpeln  lassen  sich  gewisse,  nach  ganz  bestimmten  architektonischen  Grundsätzen 
angeordnete  Fasersysteme  erkennen. 

Das  Knorpelgewebe  ist  im  scharfen  Gegensatz  zum  Bindegewebe,  das  nicht  nur  Gefäße 
Blut-  und  Lymph-)  enthält,  sondern  diese  sogar  Geweben,  die  keine  enthalten,  zuführt 
(Epilhelgewebe  — s.  o.  S.  36),  von  Blut-  wie  Lymphgefäßen  völlig  frei;  auch  Nerven  gibt 
es  im  Knorpel  nicht.  Nicht  einmal  Wanderzellen,  die  doch  selbst  tief  in  das  Epithelgewebe 
eindringen,  finden  sich  im  Knorpelgewebe.  Die  Ernährung  des  Knorpelgewebes  geht  also  aus- 
schließlich vom  Perichondrium  aus,  das  ja  Blutgefäße  führt.  Die  Wege  der  Ernährung 
namentlich  dicker  Knorpelstücke  sind  also  begreiflicherweise  schwierige,  denn  besondere 
Saftkanäle,  wie  man  sie  gelegentlich  beschrieben  hat,  gibt  es  tatsächlich  nicht.  Namentlich 
die  zentralen  Gebiete  des  Knorpels  werden  von  der  — sicher  sehr  mühsam  durch  die  Kitt- 
substanz zwischen  den  Fasern  vordringenden  Diffusion  schwer  erreicht;  daher  sieht  man 

*)  Das  geschieht  aber  nur  im  jugendlichen,  noch  im  starken  Wachstum  begriffenen  Knorpel;  später 
bleiben  die  durch  Teilung  entstandenen  Tochterzellen  nebeneinander  liegen  und  bilden  die  Zellnester;  später  soll 
auch  die  Teilung  vielfach  eine  amitotische  sein, 
ti* 
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auch  in  diesen  Regionen  deutliche  Ernährungsstörungen  auf  treten,  die  sich  in  Degenerations- 
erscheinungen der  Grundsubstanz  (Asbest)  und  Absterben  der  Zellen  äußern. 

Hyalinknorpel  ist,  wie  oben  schon  erwähnt,  im  jugendlichen,  besonders  im  embryonalen 
Körper  weit  verbreiteter  als  im  erwachsenen,  da  fast  alle  embryonalen  Skelettstücke,  die  spä- 
ter knöchern  sind,  aus  Hyalinknorpel  bestehen  (s.  a.  u.  S.  147);  von  diesem  embryonalen 
Skelettknorpel  bleiben  als  dauernde  hyalinknorpelige  Bestandteile  nur  übrig:  die  Gelenkknor- 
pel, die  Rippenknorpel,  ein  Teil  des  Schwertfortsatzes  des  Rrustbeins  u.  e.  a.  Außerdem 
bestehen  aus  Hyalinknorpel  die  großen  Kchlkopfsknorpel  (beim  Gießbeckenknorpel  Übergang 
zum  elastischen  Knorpel),  die  Trachealknorpel  und  die  der  beiden  Rronchen  (in  der  Wand 
der  Bronchialäste  allmählicher  Übergang  in  elastischen  Knorpel),  die  (meisten)  Knorpel  der 
Nase. 

Hyalinknorpel  kann  verkalken,  indem  sich  Kalksalze  in  der  Grundsubstanz  ablagern  (ge- 
nau so  wie  das  beim  Knochengewebe  der  Fall  ist  — s.  u.).  Meist  — besonders  im  embryo- 
nalen Knorpelskelett  — ist  das  ein  Zeichen  für  den  Reginn  einer  späteren  Verknöcherung 
und  Ersatz  des  verkalkten  Knorpels  durch  Knochen  unter  gleichzeitigem  Eindringen  von 
Blutgefäßen  in  das  Skelettstück.  Auch  bei  der  regelmäßig  eintretenden  (partiellen)  Verknö- 
cherung der  großen  Kehlkopfsknorpel  geht  der  Bildung  von  Knochen  Verkalkung  voraus. 

Der  elastische  Knorpel. 

Der  elastische  Knorpel  — oder  auch  Netzknorpel  genannt,  weil  die  elastischen  Fasern 
Tab.8,Fig.3  seiner  Grundsubstanz,  die  ihn  charakterisieren,  — wie  stets  — Netze  bilden,  unterscheidet 
sich  schon  makroskopisch  vom  Hyalinknorpel  dadurch,  daß  er  eine  ausgesprochen  gelbe  Farbe 
hat  (wie  elastische  Fasern  bzw.  elastisches  Gewebe  stets).  Vermöge  des  Gehaltes  an  solchen 
ist  er  viel  biegsamer  als  Hyalinknorpel,  geht,  wenn  er  gebogen  wird,  in  seine  Ruhelage 
wieder  zurück.  Der  elastische  Knorpel  unterscheidet  sich  seinem  Baue  nach  vom  Hya- 
linknorpel prinzipiell  nur  dadurch,  daß  in  der  Grundsubstanz  neben  kollagenen  auch 
elastische  Fasern  Vorkommen;  je  nach  der  Menge  der  letzteren  werden  die  Eigenschaf- 
ten des  elastischen  Knorpels  (Farbe  usw.)  deutlicher.  Sonst  verhalten  sich  die  Baubestandteile 
des  elastischen  Knorpelgewebes  genau  so  wie  beim  Hyalinknorpel  — abgesehen  von  den  oben 
(S.  82)  besprochenen  besonderen  territorialen  Texturen,  die  bei  den  einzelnen  Hyalinknor- 
peln auch  recht  verschieden  sein  können.  U.  a.  sind  die  Zellen  des  elastischen  Knorpels  die- 
selben wie  die  des  hyalinen,  sie  liegen  in  Knorpelhöhlen  der  Grundsubstanz  usw.,  bilden  aber 
meist  nur  kleinere  Gruppen. 

Das  Wesentliche,  was  den  elastischen  Knorpel  kennzeichnet,  sind  also  die  elastischen 
Fasern,  die  bald  feiner,  bald  gröber  an  Stärke  auftreten;  beim  Menschen  handelt  es  sich 
gewöhnlich  um  feine  oder  sehr  feine  Fasern;  diese  bilden  in  der  Regel  sehr  engmaschige 
Netze,  meist  sogar  — besonders  in  den  zentralen  Gebieten  des  Knorpels  — solche  von  sehr 
geringer  Weite  der  Maschen.  Stets  sind  die  Rindenpartien  des  Knorpels  diejenigen,  die  am 
wenigsten  elastische  Fasern  enthalten.  Hier  gehen  sie  auch  in  die  (ziemlich  reichlichen  — 
s.  u.  S.  146)  elastischen  Fasern  des  Perichondrium  unmittelbar  über.  Wie  auch  in  anderen 
Geweben  (wo  sie  Vorkommen),  sind  die  elastischen  Fasern  des  Netzknorpels  mit  spezifischen 
Farbstoffen  leicht  darstellbar.  Trotzdem  findet  sich  selbst  bei  elastischen  Knorpeln,  die  an 
(elastischen)  Fasernetzen  sehr  reich  sind,  immer  noch  koilagenfasrige  (hyaline)  Grund- 
substanz; da  wo  Übergänge  zwischen  beiden  so  nahe  verwandten  f ormen  des  Knorpelgewebes 
Vorkommen,  trifft  man  anfangs  nur  spärliche  weitmaschige  Netze  elastischer  Fasern,  die  dann 
immer  dichter,  zahlreicher  und  engmaschiger  werden,  ln  gleichem  Maße  nimmt  die  Menge 


der  hyalinen  Grundsubstanz  ab.  Elastischer  Knorpel  bildet  sich  anscheinend  stets  aus  pri- 
mär hyalinem,  so  daß  die  jüngeren  Zonen  eines  Netzknorpelstückes  immer  die  an  elastischen 
Fasern  ärmeren  sind.  Je  nach  dem  Gehalt  an  elastischen  Fasern  einerseits,  kollagenfasriger 
Grundsubstanz  andererseits  lassen  Durchschnitte  elastischer  Knorpel  eine  mehr  oder  weniger 
deutliche  Blaufärbung  mit  Hämatoxylin  erkennen  (s.  o.  S.  80).  Im  Gegensatz  zum  Hyalin- 
knorpel verkalkt  elastischer  Knorpel  nie. 

Das  Vorkommen  des  elastischen  Knorpels  ist  im  menschlichen  Körper  ein  wesentlich 
beschränkteres  als  das  des  hyalinen.  Er  findet  sich  in  der  Ohrmuschel,  der  epiglottis,  den 
kleineren  Kehlkopfsknorpeln,  dem  der  Ohrtrompete  (tuba  auditiva)  und  des  äußeren  Ge- 
hörganges. Aus  hyalinem  Knorpel  hervorgehend  (und  in  solchen  ohne  scharfe  Grenze  über- 
gehend), findet  man  elastischen  Knorpel  im  processus  vocalis  des  Gießbeckenknorpels,  in 
den  Knorpelplatten  der  mittleren  und  besonders  der  feineren  Bronchialverästelungen;  in  die- 
sen aber  stets  nur  als  Mischform  der  beiden  Hauptknorpelarten. 

Der  Bindegewebsknorpel. 

Was  man  von  alters  her  als  Bindegewebsknorpel  oder  auch  ,, Faserknorpel“  bezeichnet, 
ist  eigentlich  keine  dritte  Form  des  Knorpelgewebes1),  sondern  ein  Mischgewebe,  bestehend  Tab.8,Fig.4 
aus  geformtem  derben,  zellarmen  (oder  meist  zellfreien)  und  daher  sehr  faserreichen  Binde- 
gewebe einerseits  und  einzelnen  in  dieses  inselartig  eingelagerten  Knorpelnestern  andererseits. 

Die  letzteren  bestehen  entweder  aus  einzelnen  Knorpelzellen  oder  aus  ganz  kleinen  Gruppen 
solcher,  die  lediglich  von  den  Knorpelkapseln  umschlossen  werden. 

Bindegewebsknorpel  ist  nicht  sehr  verbreitet  im  menschlichen  Körper;  sein  Vorkommen 
beschränkt  sich  — oft  in  rein  fibröses  Gewebe  übergehend  — auf  manche  disci  articulares, 
labra  glenoidalia,  anulus  fibrosus  der  Zwischenwirbelscheiben,  viele  Symphysenknorpel.  Er 
geht  einerseits  in  rein-fibröses,  knorpelfreies  Gewebe  über,  andererseits  aber  auch  in  echten 
Hyalinknorpel  (fibrocartilagines  intervertebrales) ; da  der  bindegewebige  Anteil  meist  völlig 
zellfrei  ist,  ist  die  Entstehung  des  Bindegewebsknorpels  vielleicht  derart  zu  denken,  daß  er  aus 
echtem  Hyalinknorpel  hervorgeht  unter  Zunahme  der  Fasermengen  und  Abnahme  der  Zel- 
lenmasse. 

W ie  schon  oben  kurz  erwähnt,  gibt  es  bei  vielen — besonders  niederen  Tieren  noch  andere  Formen  des 
knorpclgewebes;  bei  Säugetieren  kommt  außer  den  genannten  Formen  noch  der  grundsubstanzarme  sog.  Zellknor- 
pel der  Ohrmuschel  der  Ratten  und  Mäuse  in  Frage.  In  ganz  geringer  Menge  findet  sich  zusammen  mit  echtem 
Rindegewebe  auch  beim  Menschen  (Sesamknoten  mancher  Sehnen  und  Insertionen  einiger  solcher)  sog.  bla- 
siges Stützgewebe  (chondroides  Gewebe);  bei  ihm  findet  sich  zwischen  blasigen  Zellen  nur  eine  minimale  Menge 
von  Grundsubstanz,  die  aber  doch  der  des  hyalinen  Knorpels  zu  entsprechen  scheint. 

Ferner  finden  sich  — wenn  auch  nur  sehr  spärliche  — Reste  der  chorda  dorsalis  des  Embryo  beim  Men- 
schen, namentlich  im  jugendlichen  Alter.  Während  die  chorda  dorsalis  schon  ihrer  embryonalen  Abstammung 
nach  keine  Bindegewebsbildung  ist  und  sein  kann  (s.  o.  S.  57),  besitzt  sie  vermöge  des  blasigen  Charakters,  die 
ihre  Zellen  besonders  bei  niederen  Wirbeltieren  annehmen,  doch  Knorpelkonsistenz.  Reste  von  ihr  gehen  nun  in 
den  nucleus  pulposus  der  Zwischenwirbelscheiben  über  und  sind  noch  beim  Neugeborenen  als  blasige  Zellgruppen 
erkennbar,  die  später  aber  immer  mehr  degenerieren,  so  daß  beim  Erwachsenen  nur  ganz  undeutliche  Reste  von 
ehemaligen  Chordazellen  dort  gefunden  werden. 

3.  Das  Knochengewebe. 

Das  Knochengewebe,  aus  dem  sich  fast  alle  Skelettstücke  des  menschlichen  Körpers  zu- 
sammensetzen,  ist  das  härteste  Gewebe  des  menschlichen  Körpers  (zusammen  mit  dem  eng 

*)  Da  ja  auch  Hyalin-  und  elastischer  Knorpel  nur  graduell  voneinander  verschieden  sind  und  ineinander 
übergehen,  gibt  es  also  eigentlich  nur  eine  einzige  Form  von  Knorpelgewebe  (beim  Menschen). 
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verwandten  Zahnbeingewebe)1);  seine  große  Härte  verdankt  es  seinem  Gehalte  an  Kalksalzen, 
die  in  seiner  Grundsubstanz  gelegen  sind,  denn  Knochengewebe  setzt  sich  ähnlich  wie  Knor- 
pelgewebe aus  Grundsubstanz  einerseits  und  Zellen,  die  (auch  wiederum)  in  Höhlen  der 
Grundsubstanz  gelegen  sind,  andererseits  zusammen;  trotzdem  sind  Knorpel-  und  Knochen- 
gewebe zwei  ganz  verschieden  differenzierte  Untergewebsarten  des  Stützgewebes,  die  sich 
nicht  einmal  ineinander  umzuwandeln  vermögen.  Wohl  kann  Knochen  Knorpel  ersetzen, 
aber  dazu  muß  der  Knorpel  (nach  vorheriger  Verkalkung  — s.  a.  o.  S.  84)  gelöst  und 
fortgeschafft  werden  (ehe  sich  an  seiner  Stelle  Knochengewebe  ausbilden  kann) ; dagegen 
kann  sich  nicht  etwa  Knorpelgewebe  (selbst  verkalktes  nicht)  in  Knochengewebe  direkt  um- 
wandeln (selbstverständlicherweise  kann  noch  weniger  der  umgekehrte  Weg  beschritten  werden). 

Die  Kalksalze,  die  dem  Knochengewebe  seine  Härte  verleihen,  finden  sich  nun  aus- 
schließlich in  der  Grundsubstanz,  wo  sie  in  wechselnder  Menge  Vorkommen,  so  daß  es  här- 
teres und  weniger  hartes  Knochengewebe  gibt  (bzw.  Knochen,  die  der  Hauptsache  nach  aus 
diesem  Gewebe  bestehen);  gewichtsprozentual  kann  die  Masse  der  Kalksalze  bis  70  o/o  betra- 
gen; meist  ist  sie  aber  geringer,  oft  erheblich  (bis  55  o/0).  Von  diesen  Kalksalzen  (es  han- 
delt sich  der  Hauptmasse  nach  um  phosphorsauren  Kalk,  ferner  um  kohlensauren  Kalk  und 
in  sehr  geringem  Grade  auch  um  Fluorkalzium)  kann  man  den  Knochen  (-gewebe)  befreien 
durch  sog.  Entkalkung,  d.  h.  Behandlung  mit  Säuren  (meist  wird  verdünnte  Salz-  oder 
Salpetersäure  benutzt) ; das  vorher  harte  und  nicht  schneidbare  Knochengewebe  wird  dann 
schneidbar  und  nimmt  etwa  die  Konsistenz  von  Knorpelgewebe  an ; man  verwendet  daher 
auch  für  den  entkalkten  Knochen  den  (sehr  wenig  empfehlenswerten)  Namen  Knochenknor- 
pel oder  Ossein.  Das  Knochengewebe  büßt  durch  diese  Behandlung  50 — 70  o/0  seines  Ge- 
wichtes ein.  Andererseits  kann  man  auch  durch  (vorsichtiges)  Glühen  dem  Knochengewebe 
seine  organischen  Bestandteile  entziehen;  die  Gewichtsabnahme  wird  dann  entsprechend  ge- 
ringer; in  keinem  von  beiden  Fällen  findet  eine  Verringerung  des  Volumens  statt.  Infolge 
dieser  besonderen  Eigentümlichkeit  des  Baues  des  Knochengewebes  kann  dieses  entweder 
im  Schnitte  des  (entkalkten)  Knochens  untersucht  werden  oder  im  Dünnschliff  des  (maze- 
rierten) Knochens.  Die  Bilder,  wie  sie  die  beiden  verschiedenartigen  Präparationen  ergeben, 
müssen  dann  entsprechend  kombiniert  werden,  um  das  Verständnis  vom  Bau  des  Knochen- 
gewebes zu  gewinnen. 

Was  die  Zellen  des  Knochengewebes  anlangt,  so  besteht  eine  Übereinstimmung  mit  denen 
des  Knorpelgewebes  darin,  daß  erstlich  nur  eine  Zellform  vorkommt,  die  als  Fibrocyten  zu 
bezeichnen  sind,  ferner  daß  sie  in  Höhlen  der  Grundsubstanz  liegen;  aber  der  Unterschied 
gegenüber  dem  Knorpelgewebe  ist  der,  daß  die  Knochenzellen  oder  Osteocyten,  wie  man 
diese  Zellen  kurzweg  nennt,  verzweigt  sind  und  daß  sie  mit  Ausläufern  in  anastomotischer 
Verbindung  stehen,  eine  Abweichung  gegenüber  dem  Knorpelgewebe,  die  natürlich  sich  auch 
auf  das  Verhalten  der  Knochenhöhlen  erstreckt.  Da  bei  der  Mazeration  des  Knochens  die 
Tab.9,Fig.5, 6 (ungemein  zarten)  Knochenzellen  restlos  zugrunde  gehen,  kann  man  sie  nur  an  entkalkten 
Knochen  besonders  jugendlicher  Individuen  untersuchen.  Sie  erscheinen  dann  als  überaus 
zarte,  völlig  membranlose  Gebilde  von  meist  länglicher  und  in  einer  Bichtung  des  Raumes 
mehr  oder  weniger  stark  abgeplatteter  Gestalt;  meist  sind  sehr  deutlich  an  ihnen  eine  Anzahl 
von  Fortsätzen  erkennbar  (mittels  derer  sie  eben  mit  Nachbarzellen  Zusammenhängen).  Sie 
enthalten  einen  kugligen,  oft  abgeplattet-kugligen  Kern  ohne  weitere  Besonderheiten.  Das  gilt 
im  wesentlichen  für  das  Knochengewebe  des  Erwachsenen  (lamelläres  Knochengewebe  — 
Tab.  21,Fig.5  s.  u.) ; im  geflechtartigen  Knochengewebe  des  Embryo  (und  der  ersten  Lebensjahre)  sind  die 
Tab.22.Fig.5  Höhlen  und  Zellen  unregelmäßig  kuglig,  wenig  oder  gar  nicht  abgeplattet. 

1)  Noch  härter  ist  der  Zahnschmelz,  der  aber  kein  Gewebe  darstellt. 
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Die  Höhlungen  in  der  Knochengrundsubstanz,  in  der  diese  Zellen  liegen,  heißen  die  Tab.  19,  Fig.  1, 
Knochenhöhlen* 1 *).  Man  studiert  sie  viel  besser  im  leeren  Zustande  als  in  dem  ihrer  Tab. 20, Fig. 2 
Füllung,  d.  h.  am  Knochenschliff  des  mazerierten  Knochens.  Die  Knochenhöhlen  des  ma- 
zerierten Knochens  enthalten  also  Luft.  Sie  erscheinen  deswegen  auch  im  Schliffe  unter  dem 
Mikroskop  bei  auffallendem  Lichte  weiß,  bei  durchfallendem  Lichte  dagegen  schwarz,  weil 
in  den  engen  lufterfülllen  Räumen  eine  totale  Reflektion  des  Lichtes  stattfindet.  Da  nun  die 
Knochenzelle  genau  so,  wie  das  mit  größerer  Leichtigkeit  von  der  Knorpelzelle  festzustellen 
ist,  den  Raum  der  Knochenhöhle  ganz  erfüllt,  so  lange  sie  nicht  durch  schädliche  Wirkung 
von  Reagenzien  geschrumpft  ist,  läßt  sich  die  Gestalt  der  Knochenzelle  am  leichtesten  an 
der  zugehörigen  Knochenhöhle  studieren  (s.  a.  u.).  Am  Knochen  des  Erwachsenen  sind  die 
Knochenhöhlen  meist  längliche,  abgeplattete,  vielfach  auch  über  die  Fläche  gebogene  Räume, 
über  deren  Lagerung  und  Anordnung  in  der  Grundsubstanz  unten  zu  handeln  sein  wird.  Die 
Länge  der  Höhle  schwankt  etwa  zwischen  18  und  40  p,  die  Rreite  zwischen  8 und  15  p, 
die  Dicke  zwischen  4 — 8 p.  Von  diesen  Höhlen  gehen  mm  feine,  meist  gestreckt  verlaufende, 
aber  sich  verzweigende  Röhrchen  aus,  von  kaum  1 p mittlerem  Durchmesser  und  z.  T.  be- 
trächtlicher Länge*) ; mittels  dieser  Knochenkanälchen  stehen  benachbarte  Knochen- 
höhlen in  Verbindung  miteinander. 

Wegen  der  Schwierigkeit,  die  überaus  empfindlichen  und  besonders  der  Schädigung 
durch  den  Entkalkungsvorgang  gegenüber  sehr  wenig  widerstandsfähigen  Knochenzellen  in- 
takt im  Dauerpräparat  zu  beobachten,  ist  der  Nachweis,  daß  die  Knochenzellen  den  Raum 
der  Knochenhöhle  voll  ausfüllen,  insbesondere  daß  ihre  Ausläufer  die  Knochenkanälchen 
sämtlich  erfüllen,  nicht  mit  Sicherheit  zu  erbringen.  Trotzdem  ist  an  der  Tatsache  zum  min- 
desten bei  jugendlichem  Knochengewebe  kaum  zu  zweifeln;  möglich  daß  im  alternden  Ge- Tab. 9,  Fig. C 
webe  die  dann  sehr  zart  werdenden  Zellfortsätze  teilweise  zugrunde  gehen  oder  daß  die 
gegenseitige  Verbindung  der  Fortsätze  benachbarter  Zellen  hier  und  da  verschwindet;  am 
Prinzip  des  Verhaltens  der  Knochenzellen  ändert  das  nichts3). 

Den  Knochenzellen  gegenüber  steht  die  — allein  verkalkte  — Grundsubslanz  des  Kno- 
chengewebes. Sie  enthält  auch  die  fasrigen  Elemente  des  Knochens,  die  leimgebenden  Fi- 
brillen (Fasern),  denn  Knochen  geben  beim  Kochen  Leim  (Knochenleim  oder  Ossein).  Ganz 
ähnlich  wie  beim  Knorpelgewebe  besteht  die  Knochengrundsubstanz  aus  der  Grundsubstanz 
im  engeren  Sinne  und  den  kollagencn  Fasern.  Von  dieser  Grundsubstanzmasse  sind  aber 
die  Zonen  der  unmittelbaren  Regrenzungen  der  Knochenhöhlen  und  Knochenkanälchen  ab- 
zugrenzen, die  man  mit  den  Namen  der  Knochenkapseln  oder  Grenzscheiden  zu  bezeichnen  Tab. 20,  Fig. 4 
pflegt.  Sie  sind  frei  von  (kollagenen)  Fibrillen,  die  (Grund-)  Substanz,  aus  der  sie  bestehen, 
ist  säurefest4)  und  daher  durch  Säurewirkung  als  solche  von  der  eigentlichen  Grundsubstanz 
zu  isolieren.  Anscheinend  ist  die  Substanz  der  Grenzscheiden  nicht  verkalkt  (?). 

Dem  Verhalten  der  kollagenen  Fasern  nach  lassen  sich  zwei  Arten  von  Grundsubstanz 
unterscheiden:  1.  die  lamelläre  Knochengrundsubstanz,  die  sich  fast  allein  im  erwachsenen 
Organismus  findet,  2.  die  grobfasrige  oder  geflechtartige;  sie  kommt  im  wesentlichen  nur 
im  embryonalen  Zustande  vor.  Eine  lamelläre  Kncchengrundsubstanz  (man  spricht  auch 
von  lamelläi'em  Knochengewebe  oder  lamellär  gebautem  Knochen)  ist  erstlich  dadurch  ge- 

Von  alters  her  wohl  auch  „Knochenkörperchen“  genannt,  so  lange  man  nicht  wußte,  daß  es  sich  um 
lufterfüllte  Höhlungen  handelte. 

2)  Sie  hängt  ab  von  der  Entfernung  der  Knochenhöhlen. 

*)  Die  Behauptung,  daß  Knochenzellen  beim  Erwachsenen  zugrunde  gehen  sollen,  so  daß  die  Höhlen 

i zell-)leer  sind,  ist  nicht  erwiesen. 

*)  Bei  Behandlung  von  Dünnschliffen  mit  Säuren  bleibt  sie  erhalten,  während  die  (andere)  Grundsub- 

stanz gelöst  wird. 
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kennzeichnet,  daß  die  kollagenen  Fasern  in  der  Grundsubstanz  sehr  feine  Bündel  (deswegen 
Tab.  20, Fig. 3, 4 wohl  auch  feinbündliges  Knochengewebe  genannt)  aus  nur  6 — 8 Fasern  bestehend  bilden;  die 
einzelnen  Bündel  werden  durch  schmale  faserfreie  Grundsubstanzzonen  voneinander  getrennt. 
Nun  sind  solche  Grundsubstanzmassen  in  Gestalt  von  Lamellen  oder  Blättern  angeordnet,  die 
eine  etwas  wechselnde  Dicke  haben  (meist  7 — 10,  maximal  bzw.  minimal  5 — 12  g,).  Sie  sind 
der  Hauptmasse  nach  konzentrisch  um  die  Blutgefäßkanäle  des  Knochens  angeordnet  (s.  u. 
Mikroskop.  Anat.  des  Skelettsystems) ; daneben  kommen  noch  flächenhaft  nebeneinander  lie- 
Tab.  19, Fig.  1,3  gende  parallele  Lamellen  vor  öder  solche  geringer  Biegung  als  die  Haversschen  Lamellen,  wie 
man  die  um  die  Gefäßkanäle  angeordneten  nennt.  In  diesen  Lamellen  liegen  nun  erstlich 
Tab. 20, Fig.  1 die  Knochenhöhlen  mit  den  Knochenzellen,  in  jeder  Lamelle  nur  eine  Beihe  solcher;  bei  stark 
gebogenen  Lamellen  wie  denen,  die  engkalibrige  Blutgefäßkanäle  umkreisen,  sind  sie  stark 
über  die  Fläche  gekrümmt,  sind  ferner  mit  ihrer  Längsachse  in  der  Hauptrichtung  des  Ske- 
lettstückes angeordnet1).  In  zwei  benachbarten  Lamellen  sind  die  kollagenen  Faserbündel 
meist  verschieden  gerichtet;  oft  ist  — namentlich  in  den  konzentrisch  angeordneten  Lamellen 
— die  Verlaufsrichtung  eine  regelmäßig  alternierende;  verlaufen  sie  in  einer  Lamelle  in  der 
Ebene  der  Hauptrichtung  des  Knochens,  so  liegen  sie  (häufig  — nicht  immer)  in  der  benach- 
barten senkrecht  in  der  dazu  stehenden  Ebene  (s.  a.  u.  1.  c.),  in  der  gleichen  Lamelle  aber 
stets  parallel. 

Dem  lamellär  gebauten  Knochengewebe  steht  das  grobfasrige,  besser  wohl  als  geflecht- 
artig zu  bezeichnende  Knochengewebe  gegenüber.  Es  kommt  im  wesentlichen  nur  als  em- 
bryonales Knochengewebe  vor;  im  erwachsenen  Körper  nur  ganz  ausnahmsweise,  dagegen 
wird  es  postembryonal  noch  in  den  ersten  Lebensjahren  gefunden.  Sowohl  die  (kollagenen) 
Fasern  als  auch  die  Zellen  verhalten  sich  in  dieser  Form  des  Knochengewebes  etwas  abwei- 
chend. Die  Knochenzellen  (und  die  -höhlen)  sind  erstlich  von  unregelmäßiger  Gestalt,  ferner 
auffällig  weit  (groß);  außerdem  ist  ihre  Verteilung  im  geflechtartigen  Knochen  keine  regel- 
mäßige. Vor  allem  aber  sind  die  kollagenen  Fibrillen  zu  teils  feinen,  zum  großen  Teile  aber 
sehr  groben  Bündeln  angeordnet;  die  letzteren  lassen  seine  Zusammensetzung  aus  einzelnen 
feineren  Bündeln  deutlich  erkennen.  Diese  Bindegewebsbündel  bilden  um  weite  und  unre- 
gelmäßig gestaltete  Gefäßräume  herum  Netze  (Geflechte);  irgendwelche  Anordnung  zu  La- 
mellen fehlt  noch  vollkommen;  diese  Form  des  Knochengewebes  ist  sozusagen  verkalktes 
Bindegewebe  (s.  u.). 

Infolge  seines  Gehaltes  an  kollagenen  Fasern  ist  die  Knochengrundsubstanz  doppeltbre- 
chend, was  besonders  durch  die  Untersuchung  im  polarisierten  Lichte  deutlich  hervortritt. 
Elastische  Fasern  kommen  nur  in  geringer  Zahl  in  den  dem  Perioste  nahegelegenen  Lamellen 
vor;  sonst  fehlen  sie  im  Knochengewebe.  Die  Kalksalze  liegen  im  Knochen  in  einer  so  feinen 
Verteilung,  daß  sie  mit  keinem  optischen  Hilfsmittel  erkennbar  sind;  man  nimmt  an,  daß  sie 
in  der  Grundsubstanz  liegen,  während  man  die  Fibrillen  für  unverkalkt  hält. 

Die  ersten  Formen  des  Knochengewebes,  die  beim  Embryo  auftreten,  kann  man,  wie 
oben  gesagt,  gleichsam  als  verkalktes  Bindegewebe  auffassen,  denn  die  von  der  verkalkten 
Grundsubstanz  umschlossenen  Bindegewebsbündel  zeigen  in  diesem  primitiven  (geflechtarti- 
gen) Knochengewebe  im  wesentlichen  die  gleiche  Anordnung  wie  im  gewöhnlichen  Bindege- 
webe. Es  scheiden  besondere  Zellen  des  embryonalen  Bindegewebes,  die  aber  auch  später  noch 

*)  Auf  Durchschnitten  (oder  Dünnschliffen),  die  z.  B.  einen  langen  Knochen  der  Quere  nach  durch- 
schneiden,  trifft  man  die  Knochenhöhlen  und  -zellen  im  Querschnitt;  werden  die  Lamellen  auf  dem  Längs- 
schnitt (-schliff)  senkrecht  zur  Oberfläche  durchschnitten,  so  sieht  man  die  (schmale)  Profilansicht  der  längs- 
Tab.  19, Fig.  1, 2 durchschnittenen  Höhlen  (und  Zellen);  werden  dagegen  die  Lamellen  auf  dem  Längsschnitt  (-schliff)  der 
Fläche  nach  durchschnitten,  so  werden  die  breiten  Flächendurchschnitte  der  Knochenhöhlen  (-zellen)  sichtbar; 
die  Knochenhöhle  erscheint  nun  in  der  größten  Ausdehnung,  die  sie  besitzt. 
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bei  der  Bildung  von  Knochengewebe  eine  wichtige  Rolle  spielen  — sie  führen  deswegen  den  Tab.  21,Fig.5 
Namen  der  Osteoblasten  (s.  u.)  — , um  die  Bindegewebsbündel  (vorhandene  oder  unter  Tab.  22,  Fig.  3 
ihrem  Einfluß  sich  bildende)  herum  die  verkalkende  Grundsubstanz  ab;  so  entstehen  dünne 
Partien  von  junger  kollagenfaserhaltiger  Knochengrundsubstanz,  die  zunächst  noch  völlig 
zellfrei  sind  (s.  a.  u.  S.  149).  Dieselben  Osteoblasten,  relativ  plasmareiche,  einkernige  Zellen 
von  abgerundeter  Gestalt,  denen  die  Rolle  der  Abscheidung  von  Knochengrundsubstanz  zu- 
kommt, werden  nun  von  der  jungen  Knochengrundsubstanz  umschlossen  und  zu  jungen 
Osteocyten;  dabei  geben  sie  die  abgerundete  Form  allmählich  auf,  werden  verzweigt  (oder 
entwickeln  die  vorher  unscheinbaren  Fortsätze  — s.  u.)  und  treten  schließlich  mit  Nachbar- 
zellen in  Verbindung.  Die  Knochenzellen  oder  Osteocyten  sind  in  letzter  Linie  genau  so  gut 
Abkömmlinge  des  embryonalen  Mesenchyms  wie  die  Knorpelzellen ; aber  sie  gehen  nicht 
direkt  aus  den  indifferenten  Mesenchymzellen  hervor  wie  diese  (s.  o.  S.  58),  sondern  auf  dem 
Umwege  über  Osteoblasten. 

Die  Osteoblasten,  die  eigentlichen  Bildungszellen  des  Knochengewebes,  sind  besonders 
differenzierte  (embryonale)  Bindegewebszellen,  die  sich  von  den  gewöhnlichen  Zellen  dieses 
Gewebes  durch  eine  Reihe  von  Eigentümlichkeiten  unterscheiden;  die  abgerundete  Gestalt 
und  der  relative  Reichtum  an  Cytoplasma  fanden  oben  schon  Erwähnung.  Allerdings  lassen 
sich  vielfach  auch  — wenn  auch  nur  spärliche  und  sehr  feine  — Fortsätze  an  Osteoblasten 
erkennen.  Charakterisiert  ist  das  Cytoplasma  dieser  Zellen  übrigens  durch  (einen  deutlichen, 
wenn  auch  nicht  sehr  hohen  Grad  von)  Basophilie.  Der  Kern  liegt  meist  etwas  exzentrisch, 
auch  Centrosomen,  Netzapparat  usw.  sind  nachgewiesen  worden.  Diese  Zellen  trifft  man  Tab.  21,  Fig.  5 
überall  da,  wo  Knochensubstanz  gebildet  wird,  denn  sie  liefern  die  Grundsubstanz  des  Kno- 
chens einerseits  und  werden  andererseits  selbst  zu  Osteocyten  (s.  o.).  Wo  eine  Apposi-  Tab.  22,Fig.3 
tion  neuen  Knochengewebes  stattfindet,  sieht  man  daher  die  zu  apponierende  Fläche  mit 
Osteoblasten  dicht  besetzt,  wobei  sie  sich  epithelartig  dicht  aneinander  legen,  sich  gegenseitig 
sogar  deutlich  abplalten.  Die  Abscheidung  neuer  Knochengrundsubstanz  erfolgt  dann  meist 
nur  von  der  einen  Fläche  der  Osteoblastenlage,  nämlich  der  dem  jungen  Skelettstück  zuge- 
wandten Seite,  während  bereits  in  die  Knochensubstanz  eingelagerte  Osteoblasten  auch  statt 
zu  (fixen)  Osteocyten  zu  werden  (was  die  Regel  ist),  in  der  Grundsubstanz  unter  weiterer  Bil- 
dung solcher  absterben  und  veröden  können1),  so  daß  im  jugendlichen  Knochengewebe  auch 
ein  gewisses  intussuszeptionelles  Wachstum  stattfinden  kann,  während  später  nur  ein  solches 
durch  Apposition  beobachtet  wird. 

Diesen  Knochenbildungszellen  gegenüber  stehen  die  Zellen,  die  imstande  sind,  Knochen 
(Grundsubstanz)  wieder  aufzulösen,  die  Osteoklasten.  Sie  erscheinen  unter  einem  we- 
sentlich anderen  Bilde  als  die  Osteoblasten;  es  handelt  sich  bei  ihnen  nämlich  um  mehrkernige  Tab. 21, Fig. 6-8 
Riesenzellen,  um  Polykaryocyten  (s.  a.  o.  S.  16).  Sie  stellen  Zellen  erheblicher  aber  doch 
wechselnder  Größe  dar  (20 — 50  p.) ; die  Zahl  der  Kerne  schwankt  zwischen  4 und  12  (und 
selbst  wesentlich  mehr);  mit  der  Zahl  der  Kerne  auch  die  Größe  der  Zelle;  dabei  liegen  die  Tab. 22, Fig. 5 
Kerne  fast  immer  in  einem  Haufen  dicht  gedrängt  zusammen.  Sie  sind  imstande,  bereits  kalk- 
haltige Knochengrundsubstanz  wieder  aufzulösen,  ebenso  verkalkten  Knorpel ; sie  spielen  daher 
eine  überaus  wichtige  Rolle  bei  allen  Resorptionserscheinungen  dieser  beiden  Gewebsarten 
und  bei  der  allmählichen  Ausbildung  und  Umformung  des  Skelettes  (besonders  des  embryo- 
nalen) überhaupt  (s.  a.  u.  S.  149).  Man  findet  sie  daher  in  erster  Linie  solange,  wie  diese 
Vorgänge  beobachtet  werden,  von  der  Zeit  der  ersten  Knochenbildung  beim  Embryo  an  bis  zur 
Vollendung  des  Knochenwachstums.  Wo  man  diese  Zellen  an  einem  (embryonalen,  kindli- 
chen usw.)  Knochenstück  trifft,  fehlen  dann  an  dieser  Stelle  die  Osteoblasten.  Beobachtet 


*)  Ähnlich  wie  beim  Knorpelgewebe. 
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Tab.  21,Fig.  7 man  die  Osteoklasten  zur  Zeit  ihrer  resorbierenden  Tätigkeit,  so  trifft  man  sie  in  mehr  oder 
Tab.22,Fig.5  weniger  tiefen  Gruben  der  Knochensubstanz,  Gruben,  die  sie  sich  sozusagen  gefressen  haben 
(sog.  Howshipsche  Lakunen).  Dadurch  wird  die  Gestalt  dieser  Zellen,  die  im  Ruhezustände 
kuglig  zu  sein  pflegt,  oft  überaus  bizarr.  Liegen  die  Zellen  dicht  gedrängt,  so  bilden  sich  be- 
nachbarte, immer  tiefer  werdende  Lakunen,  die  durch  leistenförmige  Vorsprünge  noch  nicht 
resorbierter  Knochengrundsubstanz  getrennt  werden.  Auch  diese  werden  dann  von  Osteokla- 
sten umgriffen1)  und  resorbiert.  Knochenflächen,  an  denen  solche  Resorptionen  stattfinden, 
sehen  daher  ganz  unregelmäßig,  wie  zernagt  aus.  Sehr  merkwürdige  Figuren  entstehen 
durch  Osteoklasten tätigkeit  bei  der  Zerstörung  der  (provisorisch  verkalkten)  knorpligen  Ske- 
lettstücke (s.  a.  u.  S.  149). 

Was  die  Herkunft  der  polykaryocytischen  Osteoklasten  anlangt,  so  entstehen  sie  aus  der  Verschmelzung 
von  einer  Anzahl  einkerniger  Zellen  des  noch  indifferenten  embryonalen  Mesenchyms;  ob  sie  nach  Einstellen 
ihrer  resorbierenden  Tätigkeit  wieder  in  Einzelzellen  zerfallen  oder  welches  ihr  Schicksal  ist,  bleibt  noch  aufzu- 
klären. Wahrscheinlich  besitzen  sie  amöboide  Bewegungsfähigkeit  und  werden  durch  Reize  an  den  Ort  ihrer 
Tätigkeit  hingezogen,  den  sie  dann  nach  erfolgter  Resorption  wieder  verlassen. 

Anhang  I : Die  zeitigen  Elemente  des  Blutes. 

Im  Anschluß  an  die  große  Gewebsgruppe  des  Stütz-  oder  Rindesubstanzgewebes  müssen 
zwei  verschiedene  Rauelemente  des  menschlichen  Körpers  hier  Besprechung  finden,  die  rein 
zelliger  Natur  sind,  deren  Zellen  aber  unmittelbare  Abkömmlinge  des  embryonalen  Mesen- 
chyms sind;  es  handelt  sich  um  die  verschiedenen  Zellformen  des  Blutes  (und  die  verwandten 
Zellen  des  roten  Knochenmarks)  einerseits,  das  Endothel  andererseits. 

Das  Blut  ist  eine  Flüssigkeit,  in  der  zellige  Elemente  schwimmen;  es  ist  also  kein  Ge- 
webe2), denn  seine  Bauelemente  haben  keine  regelmäßige  und  gesetzmäßige  Anordnung.  Es 
besteht  das  Blut  also  erstlich  aus  der  Blutflüssigkeit,  Blutplasma  genannt;  sie  ist  farblos  und 
entzieht  sich  der  morphologischen  Untersuchung  völlig.  In  ihr  verteilt  liegen  die  korpusku- 
iären  Elemente,  von  alters  her  Blutkörperchen  genannt3),  es  handelt  sich  dabei  meist  um  Zellen. 
Diese  körperlichen  Blutbestandteile  allein  sind  es,  die  hier  besprochen  werden.  Sic  zerfallen 
in  folgende  (durchaus  nicht  gleichwertige)  Unterabteilungen:  1.  die  sog.  roten  Blutkörper- 
chen oder  Erythrocyten;  2.  die  farblosen4)  Blutkörperchen  oder  Leukocyten;  3.  die  Blut- 
plättchen, auch  wohl  Thrombocyten  genannt;  4.  die  sog.  Blutstäubchen  oder  Hämokonien. 
Bei  1 und  2 handelt  es  sich  um  zellige  Elemente;  bei  4 bestimmt  nicht;  bei  3 ist  die  zellige 
Natur  zweifelhaft. 


Die  roten  Blutkörperchen  (Erythrocyten). 

Die  roten  Blutkörperchen,  wie  diese  beim  Menschen  und  den  Säugetieren  kernlosen  Zel- 
len von  alters  her  heißen  (Erythrocyten,  wie  ihr  offizieller  Name  lautet),  sind  die  an  Zahl  bei 
weitem  überwiegenden  Blutelemente;  sie  sind  es  auch,  die  allein  die  rote  Farbe  des  Blutes  be- 
dingen, denn  das  Blutplasma  ist  völlig  farblos.  Beim  Menschen  finden  sich  im  Mittel5)  5 Mil- 

1 ) Man  sieht  dann  die  Osteoklasten  sozusagen  auf  diesen  kantenartigen  Vorsprüngen  reiten. 

2)  Daher  ist  auch  die  Bezeichnung  des  Blutes  als  eines  „flüssigen“  Gewebes  unzutreffend. 

3)  Der  Name  stammt  aus  einer  Zeit,  in  der  die  zellige  Natur  dieser  Bildungen  noch  nicht  bekannt  war  (be- 
kannt sein  konnte  — vor  Entdeckung  der  Zelle). 

4)  Da  diese  Bildungen  nicht  weiß  sondern  farblos  (-durchsichtig)  sind,  sollte  wenigstens  im  Deutschen 
der  Name  weiße  Blutkörperchen  vermieden  werden. 

s)  Die  Zahl  schwankt  innerhalb  nicht  geringer  Grenzen;  so  finden  sich  beim  Neugeborenen  wesentlich 
mehr  rote  Blutkörperchen  als  beim  Erwachsenen;  in  der  sauerstoffarmen  Höhenluft  findet  eine  erhebliche  Ver- 
mehrung statt. 
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Honen  Erythrocyten  in  1 ccm  des  Blutes  beim  Manne,  4,5  Millionen  beim  Weibe.  Wie  Tab.  10,  Fig.  1,2 
alle  korpuskularen  Elemente  des  Blutes  „schwimmen“  sie  in  der  Blutflüssigkeit  und  werden  Tab.  1 1,  Fig.  1.2 
mit  dem  Blutstrome  fortbewegt.  Sie  kommen  nur  bei  Wirbeltieren  vor])  (nur  diese  haben 
daher  rotes  Blut),  erscheinen  aber  in  den  verschiedenen  Wirbeltierordnungen,  selbst  den  ver- 
schiedenen Gattungen,  in  sehr  unterschiedlicher  Zahl,  Größe  und  Gestalt.  Wir  sprechen  zu- 
nächst nur  von  denen  des  Menschen;  bei  ihm  handelt  es  sich  (wie  bei  allen  Säugetieren)  um 
kernlose  Zellen,  die  aber  insofern  echte  zelluläre  Elemente  sind,  als  sie  aus  kernhaltigen  Vor- 
stufen hervorgehen  (durch  Kernverlust  — s.  u.).  Es  sind  Zellen  sehr  labiler  Natur,  solche  von 
sehr  kurzer  Lebensdauer,  Zellen,  die  nur  eine  einzige  spezifisch  physiologische  Funktion 
ausüben  (die  Sauerstoff  auf  nähme  bei  der  Atmung). 

Beim  Menschen  sind  die  Erythrocyten  scheibenförmige  Gebilde;  sie  erscheinen  im  Mi- 
kroskop gelblich-grünlich  (also  keineswegs  rot!),  sind  ganz  glattrandig,  besitzen  überhaupt 
eine  ganz  glatte  Oberfläche,  auch  deutlich  abgerundete  Kanten.  Die  beiden  Flächen  der 
Scheibe  sind  durchaus  gleichartig,  und  zwar  sind  sie  beide  eingedellt,  d.  h.  sie  tragen  eine 
zentrale,  ziemlich  große  aber  sehr  flache  Vertiefung.  Diese  Form  des  Erythrocyten  beein- 
flußt seine  Erscheinung  unter  dem  Mikroskope  in  folgender  Weise.  In  der  Flächenansicht 
erscheint  das  rote  Blutkörperchen  kreisrund  mit  einer  zentralen,  unscharfen,  mittleren,  dun- 
kel erscheinenden  Partie  der  Delle* 2).  Betrachtet  man  das  rote  Blutkörperchen  des  Menschen 
aber  im  Profil3),  so  ergibt  sich  das  Bild  der  „Bisquitform“.  Die  Erythrocyten  des  Men- 
schen sind  eben  bikonkave  Scheiben.  Was  die  Größe  der  menschlichen  Erythrocyten  an- 
langt, so  sind  sie  meist  gleich  groß;  zum  mindesten  75( — 80)o/0  haben  einen  Durchmesser 
von  7,5  y.  Neben  diesen  „Normocyten“  kommen  aber  auch  — und  zwar  ziemlich  gleich 
häufig  — Erythrocyten  vor,  die  kleiner  oder  solche,  die  größer  sind.  Die  letzteren  nennt 
man  auch  Megalocyten;  sie  messen  8,8  y;  die  kleinen  Formen,  Mikrocyten  genannt,  sind 
nur  6 y groß.  Noch  größere  oder  noch  kleinere  Formen  sind  selten  (pathologisch  oder 
artifiziell?).  Die  Dicke  des  (dicken)  Bandes  schwankt  zwischen  2,3  und  2,8  y,  die  dünnste 
Stelle  der  Delle  mißt  nur  etwa  1,5  y. 

Es  ist  sehr  fraglich,  ob  die  Größe  der  Erythrocyten  eine  schwankende  sein  kann,  ob  unter  veränderten 
Bedingungen  deren  Größe  hei  ein  und  demselben  Individuum  sich  ändert,  ob  äußere  Einflüsse  wie  Hunger  usw. 
auf  die  Größe  der  roten  Blutkörperchen  einwirken;  wahrscheinlich  ist  das  nicht  der  Fall.  Eine  weitere  Frage 
ist  die,  ob  gewisse  Abweichungen  der  Form  der  Erythrocyten  von  der  der  bikonkaven  Scheibe  normal  sind  oder 
nicht.  Mehrere  unten  zu  erwähnende  Formveränderungen  der  roten  Blutkörperchen  sind  typische  Artefakte.  Viel- 
leicht gilt  das  auch  für  die  sog.  Glocken  - (Napf-)  Form  des  Erythrocyten,  die  von  einigen  Seilen  sogar 
für  die  normale  angesehen  wurde;  sie  tritt  selten  im  frischen  Blutpräparat  auf,  häufiger  im  fixierten  (nament- 
lich bei  Anwendung  von  Osmiumsäure);  die  roten  Blutkörperchen  haben  dann  die  Form  von  (konkav-konvexen) 

Näpfen. 

Es  gibt  keine  Zellen  des  menschlichen  Körpers  (von  den  männlichen  Geschlechtszellen, 
den  Spermien  abgesehen),  die  sich  so  leicht  im  frischen  (lebenden  bzw.  überlebenden)  Zu- 
stande untersuchen  lassen,  wie  die  Zellen  des  Blutes.  Denn  die  Untersuchung  geschieht  hier 
in  einem  nicht  bloß  völlig  indifferenten  Medium,  sondern  in  dem  gleichen,  in  dem  die  Zellen  Tab.  10, Fig.  1,2 
auch  innerhalb  des  Körpers  liegen,  im  Blutplasma  selbst4).  In  diesem  erscheinen  die  Ery- 
throcyten unter  den  oben  angegebenen  Maßen,  der  beschriebenen  Gestalt,  der  geschilderten 
Farbe;  sonst  aber  sieht  das  rote  Blutkörperchen  unter  dem  Mikroskope  absolut  strukturlos 

x)  Die  niedersten  Wirbeltiere  (Amphioxus)  haben  auch  noch  keine  Erythrocyten. 

2)  Das  Bild  kehrt  sich  hei  tieferer  Einstellung  auf  das  rote  Blutkörperchen  um;  dann  wird  der  Rand  ver- 
waschen (und  etwas  dunkler)  und  die  Mitte  (Delle)  hell. 

3)  Die  Profilansicht  erscheint  selbst  in  dünner  Blutschicht  unter  dem  Mikroskop  spontan,  wenn  auch  sel- 
tener als  die  Flächenansicht  (s.  a.  u.). 

4)  Natürlich  muß  man  Sorge  tragen,  daß  das  Blutplasma  nicht  verdunstet;  sonst  wird  es  hypertonisch 
und  erzeugt  starke  Veränderungen  der  Form  des  Erythrocyten  (s.  u.). 
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und  homogen  aus.  Immerhin  unterscheidet  sich  dieses  Bild  natürlich  schon  durch  die  Ruhe, 
in  der  sich  die  körperlichen  Elemente  des  Blutes  befinden,  von  dem  des  strömenden  Blutes 
des  lebenden  Körpers.  Infolgedessen  läßt  es  Bilder  erkennen,  die  während  des  Lebens  zwar 
kaum  je  auftreten  würden,  die  aber  dennoch  Eigenschaften  der  Erythrocyten  verraten,  die  für 
ihre  physikalische  Beschaffenheit  bezeichnend  sind.  Dazu  gehört  in  erster  Linie  die  Erschei- 

Fig.  11.  Schema  des  Baues  der  Erythrocyten 
des  Frosches. 

er  = crustaartige  Außenschicht 
na  = Kern 

vac  = Vakuolen  (mit  Hämaglobin  erfüllt  zu  denken). 


nung  der  Geldrollenbildung.  Die  roten  Blutkörper- 
chen besitzen  eine  gleichsam  klebrige  Oberfläche; 
werden  sie  also  durch  den  Blutstrom  nicht  fort- 
gerissen, so  kleben  sie  mit  ihren  Flächen  anein- 
ander oder  zum  mindesten  zeigen  sie  große  Nei- 
gung dazu.  Besitzt  die  zur  Untersuchung  gelangende 
Blutschicht  genügende  Dicke,  so  legen  sich  die 
roten  Blutkörperchen  in  meist  gebogenen  Reihen 
teilweise  übereinander,  wobei  die  einzelnen  Körper- 
chen aneinander  zu  kleben  scheinen;  man  nennt 
diesen  Vorgang  auch  wohl  eine  Agglutination.  Da- 
bei bleibt  aber  die  (gedeihe)  Scheibenform  des  roten 
Blutkörperchens  erhalten.  Ferner  sind  die  roten  Blutkörperchen  sehr  biegsam,  dabei  aber  ela- 
stisch, so  daß  sie  nach  flächenförmiger  Verbiegung  in  die  Ruhelage1)  zurückkehren. 

Über  den  feineren  Bau  der  roten  Blutzelle  weiß  man  noch  nicht  viel;  da  sie  aus  einer 
kernhaltigen  Zelle  (s.  u.  S.  100)  unmittelbar  hervorgeht,  muß  man  sie  auch  als  solche  be- 
trachten und  ihren  Bau  auf  die  allgemeinen  Bauverhältnisse  des  Cytoplasma  zurückführen. 
Vor  allem  besitzen  die  roten  Blutkörperchen  k e i n e Membran,  wie  so  häufig  behauptet  wird 
(sie  würden  ja  sonst  eine  einzig  dastehende  Ausnahme  der  tierischen  Zelle  darstellen!).  Wohl 
aber  ist  die  Außenschicht  ihres  Cytoplasma  von  anderer  Beschaffenheit  als  die  Innenmasse; 
sie  ist  insbesondere  frei  von  dem  roten2)  Farbstoffe,  der  dem  Erythrocyten  bzw.  dem  ganzen 
Blute  seine  Farbe  gibt.  Es  handelt  sich  um  einen  eisenhaltigen  Eiweißkörper,  das  Hämo- 
globin. Dieses  findet  sich  im  roten  Blutkörperchen  in  gelöster  Form;  man  nimmt  an,  daß 
es  in  vakuolenartigen  Maschenräumen  des  Cytoplasma  enthalten  ist.  Dieses  würde  sozusagen 
die  Maschenfäden  bilden,  das  Stroma  des  Erythrocyten,  wie  man  das  auch  wohl  (recht  un- 
passender Weise!)  nennt.  Dieses  feine  gerüstartige  Cytoplasma  verdichtet  sich  nun  gegen  die 
Oberfläche  immer  mehr,  um  hier  eine  zusammenhängende,  an  Lipoiden  besonders  reiche  exo- 
plasmatische  Außenschicht  (also  eine  Art  von  Crusta  — s.  o.  S.  8)  zu  bilden3).  Diese 

*)  Diese  Erscheinung  wird  weniger  beim  Menschen  und  den  Säugetieren  als  bei  den  großen  Blutkörperchen 
der  Amphibien  beobachtet,  die  sich  bei  Passage  enger  Wege  (Kapillaren  usw.,  s.  a.  u.  S.  95)  deutlich  zusam- 
menbiegen (Beobachtung  des  Kreislaufes  beim  lebenden  Tiere,  z.  B.  des  Schwanzes  der  Kaulquappe,  der 
Schwimmhaut  oder  Lunge  des  Frosches). 

2)  Wie  erwähnt,  erscheint  er  erst  in  einer  gewissen  Dicke  der  Schicht  rot;  im  einzelnen  Erythro- 
cyten gelblich-grünlich. 

8)  Diese  ist  eben  keine  Membran,  denn  sie  geht  ganz  allmählich  in  das  übrige  Cytoplasma  über.  Daß  die 
roten  Blutkörperchen  keine  Membran  haben  und  nicht  etwa  aus  einer  solchen  und  einem  flüssigen  Inhalt 
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Crustaschicht  bindet  vermöge  ihres  starken  Lipoidgehaltes  manche  Farbstoffe  (scheinbare 
Membranfärbung). 

Aus  dieser  Bauart  des  Erythrocyten  erklären  sich  verschiedene  entweder  spontan  im 
Blutpräparat  auftretende  Artefaktbilder  oder  solche,  die  man  bei  (bewußtem)  Zusatz  von 
Reagenzien  erhält.  Eine  der  häufigsten  dieser  Bilder,  die  schon  beobachtet  werden,  wenn  man 
etwas  unvorsichtig  oder  nicht  schnell  genug  bei  Herstellung  eines  frischen  Blutpräparates 
verfährt,  ist  die  sog.  Stechapfelform  des  roten  Blutkörperchens.  Sie  kommt  durch  Tab.  10,  Fig. 
w asserentziehung  des  Erythrocyten  zustande  und  besteht  in  einer  mehr  oder  weniger  starken 
Schrumpfung  der  crustaartigen  Außenschicht;  massenhaft  treten  die  Stechapfelbilder  auf, 
wenn  das  Blutplasma  durch  Verdunstung  Wasser  abgibt*  1 * 3 ) . Vor  der  eigentlichen  Stechapfel- 
gestalt nimmt  der  Erythrocyt  die  der  Kugel  an  (s.  a.  u.).  Ähnlich  sind  die  sog.  Maulbeer- 
formen, bei  denen  bucklige  Auswüchse  des  scheibenförmig  bleibenden  Erythrocyten  auf- 
treten. 

Vor  allem  aber  sind  es  die  Erscheinungen  der  Hämolyse,  die  an  den  roten  Blutkörper- 
chen zu  beobachten  sind,  d.  h.  die  durch  Einwirkung  vieler  Reagenzien  auf  tretende  Auslau- 
gung des  Hämoglobins  aus  den  Erythrocyten.  Da  die  letzteren  allein  es  sind,  die  den  roten 
Blutfarbstoff  enthalten,  ist  das  Blut  deckfarbig.  Man  kann  es  nun  leicht  — - schon  durch  Zu- 
satz von  destilliertem  Wasser  — lackfarbig  machen.  Das  Wasser  löst  das  Hämoglobin  aus  den 
roten  Blutkörperchen,  so  daß  es  ins  Blutplasma  Übertritt  und  sich  dieses  diffus  rot  färbt. 

Die  Blutkörperchen  werden  also  „entfärbt“  und  erscheinen  nun  nicht  mehr  gelblich-grünlich, 
sondern  ganz  blaß  und  farblos ; sie  haben  nur  noch  schwache,  schwer  erkennbare  Konturen  ; 
man  nennt  diesen  Zustand  der  (ausgelaugten)  Blutkörperchen  „Blutkörperchenschatten“.  Dabei 
verändern  sie  ihre  Form  und  nehmen  Kugelgestalt  an*).  Ähnlich  wie  Wasser  wirken  auch 
manche  Salzlösungen  gewisser  Konzentration,  schwache  Säuren  und  Alkalien,  während  z.  B. 
starke  Alkalien  die  Form  der  Blutkörperchen  sehr  gut  erhalten,  starke  Säuren  Hämolyse  unter 
Zersetzung  des  Blutfarbstoffes  bewirken.  Übrigens  tritt  Hämolyse  außer  durch  andere  Rea- 
genzien auch  durch  Gefrieren  und  nachträgliches  Auf  tauenlassen,  durch  elektrische  Entla- 
dungen u.  a.  auf  -). 

Ebenso  gestaltet  wie  die  menschlichen  Erythrocyten  sind  die  fast  aller  Säugetiere  mit 
Ausnahme  der  Tylopoden  (Lama,  Kamel),  bei  denen  die  Gestalt  sich  ändert  (elliptische  Schei- 
ben), die  Kerne  aber  ebenfalls  fehlen.  Die  meisten  Säugetiere  haben  aber  kleinere  Erythro-  Fig.  12 
cyten  als  der  Mensch;  größer  sind  sie  z.  B.  beim  Elefanten  (9,4  p.).  Die  kleinsten  roten 
Blutkörperchen  unter  den  Säugetieren  hat  das  Moschustier  (2,5  p.) ; große  Säugetiere  wiedas 
Pferd  haben  mitunter  gerade  recht  kleine  Erythrocyten  (5,5  p,).  Alle  Säugetiererythrocyten 
sind  also  kernlos;  die  aller  anderen  Wirbeltiere  enthalten  dagegen  stets  (zentral  gelegene) 

Kerne;  ferner  besitzen  die  Erythrocyten  der  niederen  Wirbeltiere  (Vögel,  Reptilien,  Amphi- 
bien, Fische)  mit  ganz  wenigen4)  Ausnahmen  elliptische  rote  Blutkörperchen,  die  auch  schei- 
benförmig sind,  aber  eben  keine  kreisrunden  Scheiben  darstellen  wie  die  der  (meisten) 

Säugetiere.  Die  elliptischen  Blutscheiben  der  Nicht-Säuger  sind  nicht  wie  die  der  Säugetiere 

bestehen,  beweist  am  besten  die  Tatsache,  daß  man  Erythrocyten  z.  B.  des  Frosches  zertrümmern  kann, 
wobei  keine  Flüssigkeit  ausfließt,  von  den  einzelnen  Trümmern  vielmehr  jedes  die  gleiche  Beschaffenheit  zeigt 
wie  das  intakte  Blutkörperchen. 

l)  Dann  wird  es  gegenüber  dem  „Inhalt“  der  Erythrocyten  hypertonisch. 

*)  Die  Kugeln  haben  aber  geringeren  Durchmesser  als  die  Scheiben. 

3)  Es  kann  hier  nicht  unsere  Aufgabe  sein,  auf  die  Wirkung  aller  Reagenzien  auf  die  Erythrocyten  ein/.u- 

gehen. 

*)  Die  der  Neunaugen  haben  so  kurzelliptische  Scheibenform,  daß  sie  fast  kreisrund  sind;  aber  die 
Erythrocyten  sind  kernhaltig. 
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bikonkav,  sondern  gerade  bikonvex,  denn  der  Kern,  der  nicht  in  dem  Maße  stark  abgeplat- 
tet ist  wie  das  Cytoplasma  der  Zellen,  bedingt  eine  backeiförmige  Hervorragung  auf  beiden 
Flächen  des  „Körperchens“.  Die  Erythrocyten  der  Nicht-Säuger  stellen  also  zeitlebens  kern- 
haltige Zellen  dar,  was  die  der  Säuger  nur  im  Jugendzustande  sind.  Der  Kern  dieser  ellip- 
tischen Blutzellen  ist  von  kurz-ellipsoidischer,  mäßig  abgeplatteter  Gestalt,  läßt  ein  deutli- 


Fig.  12.  Photographie  der  Wel- 
ckerschen  Blutkörperchen-Mo- 
delle, die  Blutkörperchen  1500  : 1 
darstellend. 

Die  Zahlen  hinter  den  Namen  gehen 
die  Größe  der  roten  Blutzellen  an. 

/ = Proteus  58:35  fi. 

2 = Frosch  22,3:15,7  fi. 

.?  = Eidechse  15,79:9,9  fi. 

4 = Schleie  12,8:10,2  p. 

5 = Buchfink  12,4:7,5  fi. 

6 = Lama  8:4  fi. 

7 = Mensch  7,2 — 7,8  fr. 

8 = Siebenschläfer  6,2  ft. 

9 = Ziege  5,4  ft. 

10  = Moschustier  2,5  fr. 


ches,  wenn  auch  ziemlich  zartes  Kerngerüst  erkennen,  ist  aber  frei  von  Hämoglobin.  Infolge- 
dessen ist  er  an  der  lebenden  Zelle  schon  erkennbar.  Er  bedingt,  wie  gesagt,  die  buckelförmige 
Verdickung  der  zentralen  Zone  des  Blutkörperchens,  das  dann  im  Profil  wie  ein  in  der  Mitte 
verdicktes  Stäbchen  erscheint. 

Der  Kern  der  elliptischen  Erythrocyten  der  Nicht-Säuger  wird  besonders  deutlich,  wenn  man  eine  ge- 
ringgradige Hämolyse  eintreten  läßt,  z.  ß.  bei  beginnender  Wirkung  von  (verdünnter)  Essigsäure.  Natürlich  erscheint 
Tab.  10,Fig.3  er  auch  in  den  Blutkörperchenschatten  (also  nach  vollständiger  Extraktion  des  Hämoglobins).  Dann  fällt  dem  Be- 
obachter zunächst  nur  der  (relativ)  intakt  gebliebene  Kern  auf;  erst  bei  stärkerer  Abblendung  wird  die  (ellip- 
tische) Kontur  des  Blutkörperchens  sichtbar.  Bei  sehr  stürmischer  Einwirkung  der  Reagenzien  (unterstützt 
wohl  auch  durch  mechanische  Wirkungen)  kann  der  Kern  aus  der  ausgelaugten  Zelle  herausgepreßt  werden. 

Die  (kernhaltigen)  elliptischen  Erythrocyten  der  Nicht-Säuger  wechseln  in  bezug  auf  Größe  sowohl  wie  in 
bezug  auf  Gestalt  (Verhältnis  der  langen  und  kurzen  Achse  der  Ellipse).  Die  größten  finden  wir  bei  Amphibien, 
was  sich  nicht  allein  daraus  erklärt,  daß  diese  Wirbeltierordnung  überhaupt  die  größten  zelligen  Elemente  zu  be- 
sitzen pflegt;  sondern  es  kommen  auch  bei  den  Amphibien  noch  starke  Größenverschiedenheiten  vor.  So  be- 
trägt die  lange  Achse  der  roten  Blutkörperchen  des  Frosches  nur  22  fi  (ist  also  etwa  dreifach  so  groß  wie 
der  Durchmesser  der  menschlichen),  während  beim  Proteus  anguineus  (Grottenolm)  die  Größe  des  gleichen  Ma- 
ßes auf  58  p.  steigt  (bei  einem  amerikanischen  Urodelen,  Amphiüma  means,  sogar  auf  78  ft ! ) . Besonders  lange 
Ellipsen  besitzen  oft  die  im  allgemeinen  viel  kleineren  Erythrocyten  der  Vögel;  das  gleiche  gilt  für  viele  der 
Reptilien,  die  z.  T.  aber  wesentlich  größere  Blutkörperchen  haben.  Bei  den  Fischen  kommen  Erythrocyten  vor, 
die  auffällig  kurze  Ellipsoide  darstellen. 

Je  kleiner  die  Erythrocyten  sind,  um  so  größer  ist  natürlich  ihre  Zahl;  während  beim  Menschen  im 
emm  5 Millionen  Vorkommen,  steigt  diese  Zahl  bei  den  meisten  Säugetieren  (die  ja  fast  alle  kleinere  Blut- 
körperchen haben  als  der  Mensch)  auf  10 — 20  Millionen  und  darüber;  dagegen  sinkt  die  Zahl  erheblich, 
wenn  die  Größe  der  Blutkörperchen  eine  exzessive  wird  (beim  Proteus  nur  36  000!). 
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Werden  die  Blutkörperchen  sehr  groß,  so  tritt  eine  ihrer  oben  schon  erwähnten  Eigentümlichkeiten  be- 
sonders deutlich  in  die  Erscheinung,  die  ihrer  Biegsamkeit;  große  Blutkörperchen  wie  die  des  Frosches  (noch 
mehr  die  des  Proteus)  können  enge  Kapillaren  besonders  Biegungen  oder  Anastomosen  solcher  nur  passieren,  in- 
dem sie  sich  über  ihre  Fläche  krümmen. 

Die  farblosen  Blutzellen. 

Im  Gegensatz  zu  den  farbigen  (roten)  Blutzellen  (-körperchen)  sind  die  farblosen  Zellen 
frei  von  Blutfarbstoff,  dem  Hämoglobin;  ferner  zeigen  sie  lange  nicht  die  Mannigfaltigkei-  fab.  10, Fig.1-4 
ten  der  Form,  die  bei  den  Erythrocyten  in  den  einzelnen  Wirbeltierklassen  Vorkommen;  bei 
allen  Vertebraten  sind  die  farblosen  Blutzellen,  die  Leukocyten,  wie  sie  (leider)  genannt  wer- 
den, von  gleicher  Beschaffenheit  der  Gestalt  usw.,  selbst  von  annähernd  gleicher  Größe1).  Fer- 
ner sind  die  farblosen  Blutzellen  in  ihrem  Vorkommen  durchaus  nicht  auf  das  Blut  be- 
schränkt; sie  finden  sich  auch  in  der  Lymphe,  in  fast  allen  Geweben  (als  Wanderzellen) ; Tab.  11,  Fig.  1,3- 
dieselben  Zellen  haben  bald  hier  (Blut),  bald  dort  (Gewebe)  ihren  Sitz;  dieselben  farblosen  15 

Blutzellen,  die  man  im  Blute  trifft,  findet  man  auch  in  manchen  Organen  (Lymphdrüsen, 

Milz,  Knochenmark  usw.). 

Alle  farblosen  Blutzellen  aller  Wirbeltiere  sind  kernhaltige  Zellen,  die  nicht  so  kurzle- 
bige Elemente  darstellen,  wie  die  Erythrocyten.  Sie  haben  im  Buhezustande  kuglige  Gestalt, 
können  diese  aber  verändern,  wenn  sie  amöboide  Bewegungen  ausführen,  wozu  sie  sämtlich 
imstande  sind.  Sie  sind,  wie  die  roten  Blutkörperchen,  Abkömmlinge  der  embryonalen  Me- 
senchymzellen,  treten  aber  beim  Embryo  sehr  viel  später  auf  als  die  ersteren.  Während  alle 
Erythrocyten  ganz  gleichartige  Blutzellen  darstellen,  zerfallen  die  farblosen  (Leukocyten  im 
weitesten  Sinne)  in  zwei  scharf  geschiedene  Gruppen. 

Was  die  Verhältnisse  des  menschlichen  Blutes  anlangt,  so  ist  die  Zahl  der  farb- 
losen Blutzellen  ganz  wesentlich  geringer  als  die  der  Erythrocyten;  außerdem  schwankt  deren 
Zahl  (wiederum  im  Gegensatz  zu  den  roten  Blutkörperchen)  sehr  erheblich,  beim  selben  In- 
dividuum sogar  zu  verschiedenen  Tagesstunden.  Bei  demselben  Individuum  findet  man  im 
Hungerzustande  meist  erheblich  weniger  Leukocyten  als  zur  Zeit  der  Verdauung.  In  einem 
emm  Blut  des  Menschen  trifft  man  in  der  Regel  5 — -7000  farblose  Blutzellen;  jedoch  kann 
die  Zahl  auf  10  000  steigen,  ohne  daß  ein  pathologischer  Zustand  vorliegt2),  und  nicht  un- 
erheblich unter  5000  heruntergehen;  es  kommt  also  auf  800 — 1000  Erythrocyten  erst  ein 
Leukocyt!  Die  Größe  dieser  Zellen  schwankt  beim  Menschen  zwischen  (extrem)  5 — 20  p, 
die  große  Mehrzahl  von  ihnen  dagegen  zwischen  10  und  12  p,  so  daß  in  der  Regel  die  farb- 
losen Blutzellen  des  Menschen3)  größer  sind  als  die  roten  Blutkörperchen,  wenn  es  auch 
solche  gibt,  deren  Durchmesser  geringer  ist.  Die  Gestalt  ist,  wie  gesagt,  im  Ruhezustände 
eine  kuglige. 

Die  farblosen  Blutzellen  gehören  zu  den  primitivsten  Zellen  des  menschlichen  (und  tie- 
rischen) Körpers.  Die  Eigenschaften  der  amöboiden  Bewegung  (s.  o.  S.  20)  kommen  ihnen 
allein  zu4),  die  der  Phagocytose  sind  zwar  nicht  ausschließlich,  aber  doch  überwiegend  an 

D Damit  soll  nicht  gesagt  sein,  daß  die  farblosen  Blutzellen  derselben  Tierspezies  alle  gleich  groß  sind, 
was  ja  keineswegs  zutrifft  (s.  u.);  sondern  während  enorme  Schwankungen  in  der  Größe  der  Erythrocyten  der 
einzelnen  Wirbeltierspezies  Vorkommen,  sind  solche  bei  den  Leukocyten  verhältnismäßig  gering. 

2)  Unter  pathologischen  Verhältnissen  steigt  die  Zahl  der  farblosen  Blutzellen  ganz  erheblich. 

3)  Das  gilt  aber  nicht  für  die  Tiere,  bei  denen  die  roten  Blutkörperchen  besonders  groß  sind,  wie  z.  B. 
für  die  Amphibien;  obwohl  bei  diesen  auch  die  farblosen  Blutzellen  (wie  alle  Zellen)  größer  sind  als  beim 
Menschen  und  den  Säugetieren,  sind  doch  alle  Formen  von  Leukocyten,  kleinere  wie  größere,  sämtlich  kleiner 
als  die  (großen)  Erythrocyten. 

4)  Wo  (scheinbar)  andere  Zellen  solche  Bewegungen  zeigen,  handelt  es  sich  um  nahe  Verwandte  der 

farblosen  Blutzellen. 
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diese  Zellform  geknüpft.  Daß  und  wie  sich  beide  Erscheinungen  an  diesen  Zellen  auch  unter 
dem  Mikroskope  verfolgen  lassen,  wurde  oben  (S.  20)  schon  auseinandergesetzt. 

Betrachtet  man  die  farblosen  Blutzellen  unter  dem  Mikroskope  in  einer  dünnen  Blut- 
schicht (in  einem  zwischen  Objektträger  und  Deckglas  gequetschten  Blutstropfen),  so  findet 
man  sie  vereinzelt  und  in  der  Begel  sehr  spärlich  zwischen  den  zahlreich  im  Präparat  sicht- 
baren Erythrocyten;  von  diesen  unterscheiden  sie  sich  sofort  durch  den  Mangel  der  (gelblich- 
grünlichen) Farbe;  sie  sind  eben  farblos  (also  nicht  etwa  weiß!),  meist  auch  mehr  oder 
weniger  durchsichtig.  Der  Kern  ist  in  der  Regel  im  frischen  Zustande  nur  ganz  undeutlich  er- 
Tab.  10, Fig. 2 kennbar  (als  eine  hellere  Zone  in  der  Mitte  der  Zelle);  er  tritt  sofort  deutlich  hervor,  wenn 
man  Essigsäure  zusetzt;  bei  vielen  farblosen  Blutzellen  ist  er  im  frischen  Zustande  gar  nicht 
wahrzunehmen.  Das  Cytoplasma  erscheint  in  wechselnder  Gestalt;  bald  ist  es  fast  ganz  homo- 
gen und  beinahe  völlig  durchsichtig,  bald  läßt  es  (besonders  bei  Untersuchung  im  Dunkel- 
feld — s.  u.  Anm.)  gewisse  Strukturen  wie  feinste  Körnchen  oder  Stäbchen  (oder  auch  vakuo- 
lenartige Tröpfchen)  erkennen,  in  gewissen  Fällen  erkennt  man  in  ihm  oft  in  großer  Zahl 
stark  lichtbrechende  Granulationen. 

Durch  Wirkung  von  Wasser  quellen  die  farblosen  Blutzellen  auf;  ihr  Cytoplasma  verändert  sich,  so  daß 
man  den  Eindruck  einer  von  einer  Membran  umschlossenen  Zelle  mit  einem  Inhalte  feinster  Körnchen  be- 
kommt; diese  Körnchen  zeigen  unter  dem  Mikroskope  häufig  tanzende  Bewegungen,  die  sog.  Brownsche  Moleku- 
larbewegung, eine  rein  physikalische  (keine  biologische!!)  Erscheinung. 

Man  kann  ferner  an  den  farblosen  Blutzellen  außer  Plastosomcn  das  Centrosoma  nach- 
Tab.  1 0,  Fig.  4 weisen,  von  dem  aus  eine  Strahlung  sich  weit  durch  den  Zelleib  erstreckt.  Letztere  wird 
allerdings  meist  nur  bei  Amphibienleukocyten  deutlich  beobachtet.  Besonders  bemerkenswert 
sind  aber  die  Verhältnisse  des  Kerns  und  die  Plasmaeinschlüsse,  die  bei  den  verschiedenen 
Formen  von  farblosen  Blutzellcn  so  wechselnde  sind,  daß  sie  die  Grundlage  zu  einer  Eintei- 
lung zunächst  in  zwei  Hauptgruppen  von  farblosen  Blutzellen  oder  Leukocyten  (im  weiteren 
Sinne)  gegeben  haben. 

Man  unterscheidet  also  zwei  Hauptgruppen  von  farblosen  Blutzellen,  die  sich  in 
bezug  auf  Kernverhältnisse,  Größe  und  granuläre  Plasmaeinschlüsse  nicht  unwesentlich  von- 
einander unterscheiden;  dazu  kommt  eine  ganz  kleine  dritte  Gruppe.  Die  beiden  Hauptarten 
werden  als  1.  Leukocyten  im  engeren  Sinne  oder  polymorphkernige  Leukocyten  (auch  wohl 
Hämoleukocyten1 *)  genannt),  2.  Lymphocyten  (weniger  gut:  Lympholeukocyten)  bezeichnet. 
Die  Unterschiede  zwischen  beiden  sind  folgende:  was  zunächst  das  Zahlenverhältnis  anlangt, 
so  sind  die  Leukocyten  im  engeren  Sinne  die  bei  weitem  häufigeren;  3/4  (etwa  74o/o)  aller 
farblosen  Blutzellen  des  Blutes  gehören  in  diese  Gruppe,  während  die  Lymphocyten  nur 
knapp  x/4  ausmachen  (22 — 24  o/o).  Ferner  sind  die  polymorphkernigen  Leukocyten  (i.  e.  S.) 
die  größeren  Formen;  sie  sind  größer  als  die  Erythrocyten,  gewöhnlich  10 — 12  p groß  (mi- 
nimal— maximal  14 — 18  p),  meist  wesentlich  größer  als  die  Lymphocyten,  deren  Durch- 
messer zwischen  5 und  8 p schwankt,  die  also  höchstens  die  Größe  der  roten  Blutzellen 
erreichen,  meist  aber  hinter  dieser  erheblich  Zurückbleiben.  Schließlich  sind  die  Kernver- 
hältnisse sehr  verschieden.  Die  (kleinen)  Lymphocyten  haben  große,  oft  auffällig  große 
kuglige  Kerne,  die  sehr  chromatinreich  sind;  dabei  hängt  die  Größe  des  Kernes  gar  nicht  von 
der  (ja  wechselnden)  Größe  der  Zelle  ah;  vielmehr  haben  die  kleinsten  Formen  fast  genau 
so  große  Kerne  wie  die  größten.  Die  polymorphkernigen  Leukocyten  dagegen  haben  erstlich 

1)  Der  von  mancher  Seite  so  gepriesene  Name:  „Ilümoleukocyt“  ist  doch  gar  nicht  so  bezeichnend, 

da  die  Zellen  auch  außerhalb  des  Blutes  Vorkommen.  Wie  sollte  man  sie  denn  dort  benennen?  Jedenfalls 

ist  polymorphkerniger  Leukocyt  besser  als  Ilämoleukocyt.  Der  Name  „Leukocyt"  ist  eben  in  jeder  Hinsicht 
schlecht;  noch  schlechter  die  Verwendung  des  Namens  Lympholeukocyt  für  Lymphocyt. 
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relativ  kleine  Kernmassen,  ferner  sind  ihre  Kerne  polymorph  (gelappt  usw.  s.  u.).  Das  Mas- 
senverhältnis zwischen  Kern  und  Cytoplasma  ist  also  derart,  daß  bei  den  Lymphocyten  die 
Kernmasse  gegenüber  der  des  Plasma  groß,  meist  sogar  ganz  auffällig  groß  ist;  bei  den 
Leukocyten  dagegen  überwiegt  stets  die  Masse  des  Cytoplasma  ganz  erheblich.  Zu  diesen 
bereits  recht  wesentlichen  Unterschieden  kommt  noch  ein  weiterer ; das  (geringe)  Cytoplasma 
der  Lymphocyten  zeigt  keine  (s.  a.  u.)  granulären  Einschlüsse,  das  der  polymorphkernigen 
Leukocyten  (i.  e.  S.)  ist  durch  solche  in  überaus  charakteristischer  Weise  ausgezeichnet. 

Die  kleinen  ,,rund“kernigen  Lymphocyten  stellen  die  kleinste  Form  der  farblosen  Tab.  11, Fig.  1,3- 
Blutzellen  dar;  im  strömenden  Blute  sind  sie  zwar  wesentlich  weniger  häufig  als  die  andere 
Hauptgruppe;  dafür  haben  sie  aber  sonst  eine  sehr  weite  Verbreitung,  sind  überhaupt  wohl 
als  die  primitiveren  Formen  farbloser  Blutzellen  anzusehen,  da  sie  z.  B.  bei  niederen  Wirbel- 
tieren auch  im  strömenden  Blute  viel  häufiger  sind,  selbst  im  kindlichen  Blute  noch  fast  50% 
aller  farblosen  Blutzellen  ausmachen.  Eine  ihrer  wesentlichsten  Eigenschaften  ist  der  Besitz 
eines  auffällig  großen  Kernes,  dessen  Größe  so  erheblich  sein  kann,  daß  er  — bei  den  klein- 
sten Formen  — nur  noch  von  einem  schmalen  Plasmasaum  umgeben  ist.  Der  Kern  der 
Lymphocyten  ist  in  der  lebenden  Zelle  — begreiflicherweise  — viel  leichter  zu  erkennen  als 
der  polymorphe  Kern  der  Leukocyten  (i.  e.  S.),  ferner  färbt  er  sich  viel  intensiver  mit 
basischen  Farbstoffen,  ist  also  reicher  an  (Basi-)  Chromatin  als  der  der  Leukocyten,  wobei 
sich  vielfach  die  groben  Chromatinbrocken  an  der  Innenfläche  der  Kernmembran  anhäufen 
(sog.  Radkern  — s.  a.  o.  S.  11).  Das  Cytoplasma  zeigt  eine  ausgesprochene  (wenn  auch  nicht 
starke)  Basophilie.  Man  kann  in  seinem  Cytoplasma  mit  besonderen  Methoden  zwar  granula- 
artige Strukturen  nachweisen  (sog.  Azurgranula),  die  aber  den  spezifischen  Granulationen  der 
polymorphkernigen  Leukocyten  nicht  vergleichbar  sind.  Entsprechend  der  geringen  Plasma- 
masse ist  die  amöboide  Bewegung  namentlich  der  kleinsten  Formen  der  Lymphocyten  gering, 
obwohl  sie  zweifellos  auch  bei  ihnen  vorkommt.  Die  Lymphocyten  finden  sich  außer  im  Blute 
als  Wanderzellen  in  verschiedenen  Geweben,  vor  allem  bilden  sie  sozusagen  das  Parenchym 
der  adenoiden  Organe  (Lymphdrüsen,  Milz,  Tonsillen  und  verwandte  Gebilde,  wahrscheinlich 
auch  Thymusdrüse),  wo  sie  in  retikuläres  Bindegewebe  eingebettet  liegen  und  wo  auch  die 
Zentren  für  ihre  Vermehrung  zu  suchen  sind  (s.  u.). 

Den  Lymphocyten  gegenüber  stehen  die  polymorphkernige  n Leukocyten 
(i.  e.  S.).  Ihnen  allen  ist  gemeinsam,  daß  sie  mehr  oder  weniger  stark  gelappte,  relativ  kleine 
Kerne  haben,  die  so  stark  gelappt  sein  können,  daß  man  im  ersten  Augenblick  eine  Anzahl 
einzelner  getrennter  Kerne  vor  sich  zu  haben  glaubt,  die  aber  immer  — wenn  auch  durch  noch  Tab.  10,  Fi  " ' 
so  feine  — Chromatinfäden  in  Verbindung  stehen.  Im  übrigen  ist  oben  schon  der  Unter- Tab.  10,  Fi 
schiede  gegenüber  den  Lymphocyten  gedacht  worden.  Nun  enthält  das  Cytoplasma  der  Leuko-  10, li 

cyten  stets  besondere  granuläre  Einschlüsse,  die  aber  in  ihrem  Verhalten  — besonders  gegenüber 
Farbstoffen  — verschieden  sind;  man  teilt  daher  die  polymorphkernigen  Leukocyten  in  drei 
Gruppen;  erstlich  die  sog.  neutrophil  granulierten  (besser  spezial-granulierten),  zweitens  die 
eosinophil  (besser  oxyphil)  granulierten,  drittens  die  basophil  granulierten.  Die  ersteren  sind 
bei  weitem  die  häufigsten;  von  allen  farblosen  Blutzellen  sind  rund  70  o/0  neutrophil  granu- 
liert; schon  wesentlich  seltener  sind  die  eosinophilen,  die  nur  2 — 5 % ausmachen;  ganz  ver- 
einzelt nur  im  strömenden  Blute  (etwa  1/2  %)  finden  sich  basophile  Leukocyten  (auch  wohl 
Blutmastzellen  genannt  — s.  o.  S.  62). 

Die  sog.  neutrophil  granulierten  Leukocyten,  also  die  häufigsten  Formen  aller  farblosen 
Blutzellen,  sind  10 — -12  p.  groß,  fast  immer  stark  gelapptkernig  (nur  ein  geringer  Prozentsatz 
zeigt  weniger  stark  polymorphe  Kerne).  Ihr  Zelleib  ist  fast  ganz  oder  ganz  von  ungefähr  Tab.  11,  Fig.  1 
gleichgroßen,  aber  sehr  feinen  Körnchen  erfüllt  (deswegen  auch  wohl  feingekörnte  Leukocy- 

Sobotta,  Histologie  4.  A. 
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ten  genannt),  die  angeblich  neutrale  Reaktion1)  zeigen  sollen.  Sie  haben  sehr  geringes  Licht- 
brechungsvermögen, sind  auch  nur  am  spezial  gefärbten  Präparat  sichtbar2).  Sie  besitzen 
in  hohem  Maße  amöboide  Beweglichkeit,  wobei  sie  äußerst  feine  Pseudopodien  ausstrecken 
(s.  o.  S.  21).  Ebenso  stark  wirken  sie  als  Phagocyten.  Sie  kommen  außer  im  Blute  als 
Wanderzellen  vor3). 

Die  eosinophil  granulierten  (polymorphkernigen)  Leukocyten  sind  im  strömenden 
Tab.  10,  Fig.2  Blute  relativ  selten,  leicht  aber  bereits  im  lebenden  Zustande  daran  zu  erkennen,  daß  die  stark 
ab.  11,  Fig.  12-14  lichtbrechenden  Granulationen  im  Gegensatz  zu  den  neutrophilen  schon  ohne  Färbung  er- 
kennbar sind.  Auch  hegen  die  Granula  nie  so  dicht  wie  bei  den  letzteren.  Außerdem  sind  sie 
— wiederum  im  Gegensatz  zu  den  sog.  neutrophilen  — grobkörnig.  Sie  sind  sehr  wider- 
standsfähig gegen  Reagenzien  (z.  B.  Säuren),  färben  sich  leicht  mit  allen  sauren  Anilinfarb- 
stoffen.  Meist  sind  die  eosinophilen  Leukocyten  größer  als  die  neutrophilen  (12 — 14  p).  Ob 
die  Granulationen  eisenhaltig  sind  und  mit  der  Zerstörung  roter  Blutkörperchen  Zusammen- 
hängen, ist  sehr  unsicher.  Die  Zellen  sind  amöboid  beweglich  und  treten  auch  als  Wander- 
zellen auf  (s.  a.  o.  S.  60). 

Die  basophil  granulierten  Leukocyten  oder  Blutmastzellen  sind  ganz  außerordentlich 
selten  im  strömenden  Blute  (1/2  °/o).  Auch  diese  Granula  sind  grobkörnig  und  stark  licht- 
brechend;  nicht  selten  aber  von  wechselnder  Größe  und  unregelmäßiger  Verteilung;  sie 
fab.  1 1,  Fig.  15, 16  hegen  oft  nicht  sehr  dicht.  Die  Größe  der  Zellen  ist  meist  gering  (10 — 11  p),  der  Kern 

gewöhnlich  polymorph  (nicht  immer  sehr  stark;  im  Gegensatz  zu  Gewebsmastzellen).  Die 

Granulationen  zeigen  übrigens  genau  das  gleiche  Verhalten  wie  die  der  Gewebsmastzellen,  mit 
denen  sie  aber  nicht  identisch  sein  sollen  (s.  o.  S.  62);  daher  der  Name  ,, Blutmastzellen'1. 

Die  dritte  Hauptgruppe  farbloser  Blutzellen  sind  die  großen  mono-  (besser:  uni-)  nu- 

Tab.  1 1,  Fig.  11  kleären  Leukocyten  (auch  wohl  Monocyten  genannt).  Sie  stellen  die  größte  Form  der 

farblosen  Blutzellen  dar  und  messen  14 — 20  p.  Es  handelt  sich  um  plasmareiche  einkernige 
Zellen,  deren  Kern  eine  leicht  exzentrische  Lage  zu  haben  pflegt;  gewöhnlich  ist  er  etwas 
länglich-rund,  nicht  selten  an  einer  Seite  etwas  eingebuchtet,  nie  aber  ist  er  polymorph.  Er 
zeigt  meist  eine  äußerst  geringe  Affinität  zu  basischen  Farbstoffen  (schwer  färbbar).  Die 
Bedeutung  der  Zellen  und  ihre  Stellung  zu  den  anderen  farblosen  Blutzellen  ist  noch  nicht 
recht  geklärt;  jedenfalls  besitzen  sie  amöboide  Bewegung  und  sind  hervorragende  Phago- 
cyten. Man  hat  sie  gegenüber  den  kleinen  phagocytär  tätigen  Wanderzellen,  die  man  dann 
als  Mikrophagen  bezeichnet,  auch  Makrophagen  genannt. 

Ob  es  zwischen  den  einzelnen  Gruppen  der  farblosen  Blutzellen  Übergangsformen  gibt, 
ist  zweifelhaft,  wenn  auch  gewisse  Bilder  in  diesem  Sinne  gedeutet  werden  könnten;  es  hängt 
das  mit  der  Frage  der  Abstammung  der  farblosen  Blutzellen  zusammen,  ob  diese  sozusagen 
eines  Stammes  sind  oder  ob  zwei  vollkommen  getrennte  Stämme  und  damit  Bildungsstätten 
für  die  nichtgranulierten  Lymphocyten  einerseits,  die  granulierten  Leukocyten  andererseits 
anzunehmen  sind.  Es  dürfte  keinem  Zweifel  unterliegen,  daß  die  (Haupt-)  Bildungsstätte 
der  Lymphocyten  die  adenoiden  (lymphatischen)  Organe  sind;  in  den  Keimzentren  (s.  u. 
S.  163)  der  Lymphdrüsen,  der  Milzknötchen,  der  tonsillären  Gebilde,  vielleicht  auch  der  Thy- 
musdrüse entstehen  dauernd  neue  Lymphocyten,  die  denen  des  strömenden  Blutes  durchaus 
entsprechen.  Aus  den  Lymphdrüsen  gelangen  sie  in  die  Lymphe  und  durch  diese  in  das  Blut, 
die  in  der  Milz  entstandenen  gehen  direkt  in  die  Blutbahn  über.  Nur  die  in  den  tonsillären 

x)  In  Wirklichkeit  können  sie  auch  sauer  oder  alkalisch  reagieren. 

2)  Man  vermißt  sie  infolgedessen  bei  manchen  Blutfärbungen  völlig;  nur  bestimmte  Farbstoffgemische 
bringen  sie  zur  Darstellung. 

3)  Pathologischerweise  als  sog.  Eiterkörperchen. 
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Gebilden  erzeugten  Lymphocyten  gelangen  nicht  in  die  Lymphe  oder  das  Blut,  sondern  durch- 
wandern das  Epithel  (s.  u.  S.  217).  Granulierte  polymorphkernige  Leukocyten  werden  also 
an  den  genannten  Stellen  nicht  gebildet;  ihre  Bildungsstätte  ist  vielmehr  das  rote  Knochen- 
mark, von  dem  unten  gleich  zu  handeln  ist.  Trotzdem  ist  die  Frage  offen,  ob  sich  nicht  un- 
granulierte,  rundkernige  Lymphocyten,  die,  wie  wir  schon  erwähnten,  zweifellos  die  primiti- 
veren Formen  der  farblosen  Blutzellen  darstellen  und  im  jugendlichen  Zustande  auch  viel 
zahlreicher  sind,  später  in  granulierte  polymorphkernige  Formen  umbilden  können,  zumal  ja 
alle  Übergangsformen  vom  kugligen  zum  polymorphen  Kern  gefunden  werden.  Daß  Gra- 
nulationen sich  in  ungranulierten  farblosen  Blutzellen  ausbilden  können,  steht  außer  Zweifel, 
denn  alle  granulierten  Leukocyten  gehen  aus  nicht  granulierten  Mutterzellen  hervor,  wozu 
noch  kommt,  daß  die  Natur  usw.  der  Granula  durchaus  nicht  immer  die  gleiche  zu  sein 
scheint,  auch  wenn  die  färberische  Reaktion  dasselbe  Resultat  ergibt. 

Die  Blutplättchen. 

Obwohl  die  Blutplättchen,  Thrombocyten,  wie  sie  neuerdings  auch  genannt  werden, 
bereits  seit  langer  Zeit  entdeckt  worden  sind1),  sind  unsere  Kenntnisse  von  diesen  kleinsten 
korpuskulär-zelligen  Blutbestandteilen  noch  heute  außerordentlich  unsichere;  kennen  wir  doch  Tab.  10,Fig.  1 
noch  nicht  einmal  mit  Sicherheit  ihre  Zahl,  wissen  nicht,  woher  sie  kommen,  ob  sie  Zellen  Tab.  11, 
sind  oder  nicht,  welche  Gestalt  sie  im  strömenden  Blute  haben  und  selbst  nicht  einmal  ge-Fig.  1,17 
nau,  wie  groß  sie  sind.  Es  handelt  sich  nämlich  um  überaus  vergängliche  Gebilde,  die  bei 
selbst  noch  so  vorsichtiger  Entnahme  eines  Blutstropfens  massenhaft  zugrunde  gehen. 

Zweifellos  sind  die  Blutplättchen  kleiner  als  Erythrocyten  und  selbst  als  die  kleinsten  For- 
men der  farblosen  Blutzellen.  Sie  messen  wohl  meist  2 — 3 p,  (selten  etwas  mehr) ; ihre  Ge- 
stalt ist  eine  unregelmäßige  und  anscheinend  auch  wechselnde,  denn  es  handelt  sich  vielleicht 
um  amöboid  bewegliche  Gebilde;  jedoch  wird  auch  das  bestritten.  Die  Grundform  der 
Plättchen  dürfte  die  abgeplatteter  Kugeln  oder  Ellipsoide  sein,  doch  werden  auch  w'eit  un- 
regelmäßigere Formen  beobachtet,  zackige  Fortsätze  usw.2).  Im  frischen  Zustande  unter- 
sucht, erscheinen  sie  ganz  farblos,  auch  sind  keine  Strukturen  erkennbar.  Ihre  Zahl  wird 
meist  mit  300  000  im  cmm  angegeben,  neuerdings  aber  wesentlich  höher  berechnet  (bis 
900  000).  Im  fixierten  und  gefärbten  Zustande  kann  man  meist  (auch  dann  wechseln  die 
Bilder,  in  dem  die  Blutplättchen  erscheinen)  einen  färbbaren  kernartigen  Innenkörper  oder 
einen  Haufen  färbbarer  Körnchen  (auch  wohl  mit  dem  keineswegs  empfehlenswerten  Namen 
„Chromomer“  benannt)  von  einer  nicht  färbbaren  homogenen  Außenzone  („Hyalomer“)  un- 
terscheiden. Die  Kernnatur  des  zentralen  Gebildes  wird,  obwohl  es  sich  mit  Kernfarbstoffen 
tingiert,  geleugnet. 

Mährend  man  die  Blutplättchen  ursprünglich  mit  dem  Gerinnungsvorgang  in  Verbin- 
dung brachte  (daher  der  Name  „Thrombocyten“)  und  diese  Anschauung  von  verschiedenen 
Seiten  auch  heute  noch  geteilt  wird,  sind  andere  Untersucher  genau  der  entgegengesetzten  An- 
schauung. Und  ebenso  ungeklärt  ist  die  Frage  der  Herkunft  der  Blutplättchen;  die  einen 
halten  sie  für  Zellen,  andere  leugnen  die  zellige  Natur,  erklären  sie  sogar  für  Eiweißnieder- 
schläge (!);  die  bis  heute  wahrscheinlichste  Auffassung  von  der  Natur  der  Blutplättchen 
dürfte  die  sein,  daß  sie  Trümmer  von  Megakary ocyten  sind  (s.  u.  S.  101).  Auf  alle  Fälle  sind  sie 
überaus  schnell  vergängliche  Gebilde,  die  trotz  aller  Vorsichtsmaßregeln  im  Blutstropfen 
außerhalb  des  Körpers  zugrunde  gehen;  dabei  sieht  man  sie  sich  meist  vor  der  endgültigen 
Auflösung  zusammenballen. 

U Es  geschah  das  1882  durch  Bizzozero. 

*)  Manche  halten  die  Fortsätze,  die  als  Pseudopodien  gedeutet  werden,  für  unbewegliche  Zellausläufer. 
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Die  Blutstäubchen,  Hämoconien. 

Während  die  zellige  Natur  der  Blutplättchen  zweifelhaft  ist,  sind  die  feinen  als  Hä- 
moconien bezeichneten  ,,staub“förmigen  Gebilde,  die  im  Blute  zirkulieren,  zweifellos  nicht- 
zeiliger Natur.  Die  große  Mehrzahl  von  ihnen  stellt  feinste  Tröpfchen  von  (Neutral-)  Fett 
dar;  vielleicht  handelt  es  sich  bei  anderen  auch  um  Eiweißsubstanzen.  Die  Menge  dieser 
Blutstäubchen  hängt  von  der  Menge  und  Zeit  der  Nahrungsauf  nähme  ab.  Die  Größe  der 
Stäubchen  ist,  wie  ihr  Name  das  schon  zum  Ausdruck  bringt,  sehr  gering  (unter  1 p,). 

Anhang:  Das  Gewebe  des  roten  Knochenmarks. 

Das  rote  Knochenmark  (s.  u.  S.  146)  ist  im  erwachsenen1)  Körper  die  einzige  Bildungs- 
stätte der  roten  Blutkörperchen,  für  die  ja  wegen  ihrer  geringen  Lebensdauer  Ersatz  geschaf- 
Tab.  11,  Fig.  18-20  fen  werden  muß.  Man  findet  also  im  roten  Knochenmark  die  (kernhaltigen)  Vorstufen  der 
Erythrocyten;  ferner  aber  entstehen  hier  auch  gekörnte  Leukocyten  (s.  a.  o.  S.  99). 

Seinem  grundsätzlichen  Aufbau  nach  schließt  sich  das  rote  Knochenmark  den  adenoid- 
lymphatischen Gewebsbildungen  an  (s.  o.  S.  78),  insofern,  als  seine  zelligen  Elemente  in  ein 
retikuläres  gitterfaserhaltiges  Syncytium  eingeschlossen  liegen  nach  Art  des  retikulären  Ge- 
webes. In  diesem  trifft  man  auch  die  sinuösen  venösen  Kapillaren  des  Knochenmarkes,  die 
eine  besonders  primitive  Bewandung  besitzen  (s.  u.  S.  161).  Zwischen  den  Gefäßen  liegt  im 
Retikulum  verteilt  das  eigentliche  myeloische  (myleoide)  Parenchym,  das  sich  im  wesentlichen 
aus  zwei  zelligen  Bestandteilen  zusammensetzt,  den  Erythroblasten  (=  Vorstufen  der  Erythro- 
cyten) und  den  Myelocyten. 

Die  Erythroblasten  sind  kuglige  kernhaltige  Zellen  des  Knochenmarkparenchyms, 
die  meist  in  dichten  Gruppen  beisammenliegen.  Sie  besitzen  kuglige,  ziemlich  chromatin  reiche 
Tab.  11,  Fig.  20  Kerne,  während  das  — sonst  fast  homogen  erscheinende  — Cytoplasma  mehr  oder  weniger 
stark  gelblich  (homoglobinhaltig)  erscheint.  Neben  solchen,  die  der  Größe  nach  etwa  den 
Erythrocyten  entsprechen  (sie  werden  auch  wohl  Normoblasten  genannt),  gibt  es  in  weit  ge- 
ringerer Zahl  auch  eine  etwas  größere  Form  von  Erythroblasten  (sog.  Megaloblasten) 2). 
Immerhin  sind  die  gewöhnlichen  Erythroblasten  anfangs  etwas  größer  als  die  Erythrocyten 
und  vor  allem  wesentlich  weniger  hämoglobinhaltig.  Sie  vermehren  sich  durch  mitotische 
Teilung;  die  (etwas  kleineren)  Tochterzellen  werden  dann  deutlich  stärker  hämoglobinhaltig, 
der  Kern  ist  nun  kleiner  und  chromatinreicher  geworden  (eigentliche  Normoblasten  der  Lite- 
ratur). 

Der  Erythroblast  (Normoblast)  unterscheidet  sich  also  vom  (kernlosen)  fertigen  Erythro- 
cyten des  strömenden  Blutes  dadurch,  daß  er  noch  einen  Kern  besitzt,  ferner  auch  dadurch, 
daß  er  noch  nicht  die  Scheibenform  des  roten  Blutkörperchens  angenommen  hat,  sondern 
eine  ungefähr  kuglige  Zelle  darstellt.  Die  Umwandlung  in  den  definitiven  Erythrocyten  muß 
also  in  erster  Linie  dadurch  geschehen,  daß  der  Erythroblast  entkernt  wird.  Die  Vorbe- 
reitungen zu  diesem  Vorgänge  sind  deutlich  zu  erkennen  darin,  daß  der  Kern  pyknotisch 
wird;  er  erscheint  gleichmäßig  dunkel  gefärbt,  wird  kleiner  an  Volumen,  seine  Oberfläche 
wird  unregelmäßig  bucklig.  Wie  nun  die  Zelle  diesen  pyknotischen  Kern  (-rest)  verliert, 
darüber  sind  die  Ansichten  geteilt;  die  einen  nehmen  an,  daß  sich  der  Kernrest  intrazellulär 
auflösen  solle  (obwohl  sich  dieser  Vorgang  zum  mindesten  nicht  direkt  beobachten  läßt) ; 
nach  anderer  Ansicht,  die  deswegen  die  größere  Wahrscheinlichkeit  besitzt,  weil  sie  sich  auf 

t)  Beim  Embryo  sind  auch  Leber  und  Milz  Organe,  in  denen  Erythrocyten  gebildet  werden. 

2)  Diese  scheinen  die  (kernhaltigen)  Vorstufen  der  sog.  Megalocyten  (s.  o.  S.  91)  zu  sein. 
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tatsächliche  Beobachtungen  stützen  kann,  wird  der  pyknotische  Kern  (-rest)  aus  der  Zelle  aus- 
gestoßen. Auf  diese  Weise  entstehen  also  (wahrscheinlich)  die  fertigen  Erythrocyten  aus  den 
Erythroblasten.  So  gelangen  sie  aus  dem  Knochenmarkparenchym  in  die  sinuösen  Kapilla- 
ren des  Markes  l)  und  damit  in  die  Blutbahn. 

Die  Hauptmasse  der  zeitigen  Elemente  des  roten  Knochenmarkes  sind  aber  die  unmit- 
telbaren Abkömmlinge  des  primären  Knochenmarkes  des  Embryo  (s.  u.  S.  149),  gleichzeitig  Tab.  11,  Fig.  20 
die  Zellen,  aus  denen  die  gekörnten  polymorphkernigen  Leukocyten  unmittelbar  hervorgehen. 

Man  kann  hier  zwei  Zellarten  unterscheiden;  die  einen  bezeichnet  man  meist  als  Myelobla- 
sten2), weil  sie  die  Mutterzellen  der  eigentlichen  Markzellen  oder  Myelocyten  darstellen,  die 
andere  Form  sind  die  Myelocyten  selbst.  Die  ersteren  sind  lymphoide  ungekörnte  Zellen,  die 
letzteren  sind  granuliert  und  lassen  alle  drei  Formen  spezifischer  Granulationen  (s.  o.  S.  97) 
bereits  erkennen.  Die  Myeloblasten  sind  relativ  große  Zellen  von  10 — 15  p Durchmesser, 
haben  basophiles  Protoplasma,  das  einen  relativ  großen,  meist  etwas  exzentrisch  gelegenen 
Kern  umschließt;  ferner  besitzen  sie  anscheinend  amöboide  Bewegung.  Sie  liegen  einzeln 
oder  in  kleinen  Gruppen,  nie  gehäuft  und  ähneln  den  Lymphoblasten,  den  Stammzellen  der 
Lymphocyten  in  den  Keimzentren  der  Lymphdrüsen  usw. 

Durch  mitotische  Teilung  dieser  Myeloblasten  (Hämocytoblasten)  entstehen  die  Myelocy- 
ten, d.  h.  gekörnte  Tochterzellen.  Wie  hei  den  gekörnten  Leukocyten  des  strömenden  Blutes 
kann  man  hier  bereits  dreierlei  Formen  von  Myelocyten  je  nach  der  Art  ihrer  Granula  unter- 
scheiden; neutrophil  (besser  spezial-)  granulierte,  eosinophil  granulierte  und  basophil  granu- 
lierte Myelocyten.  Die  Granulierungen  verhalten  sich  wie  bei  den  Zellen  des  strömenden  Blutes 
und  zeigen  keinerlei  prinzipielle  Abweichungen  von  diesen.  Dagegen  sind  die  Kerne  noch 
nicht  polymorph  wie  bei  den  Blutzellcn,  sondern  kompakt,  wenn  auch  oft  nierenartig  einge- 
bogen. Denn  die  Myelocyten  sind  im  Gegensatz  zu  den  polymorphkernigen  Leukocyten  tei- 
lungsfähige Zellen;  sie  vermehren  sich  auf  dem  Wege  der  Mitose,  und  ihre  Tochterzellen 
nehmen  dann  den  Charakter  der  Leukocyten  des  strömenden  Blutes  an;  erst  bei  ihnen  tritt 
allmählich  die  Zerschnürung  des  bei  den  Mutterzellen  noch  kompakten  Kerns  auf.  Nur  in 
einer  Hinsicht  besteht  noch  ein  Unterschied,  das  ist  in  dem  Mengenverhältnis  der  einzelnen 
Myelocytenarten.  Wie  im  strömenden  Blute  sind  die  zahlreichsten  Myelocyten  die  spezial 
gekörnten;  jedoch  ist  ihre  Zahl  nicht  so  überwiegend  groß,  denn  besonders  die  eosinophilen 
trifft  man  im  Knochenmark  auffällig  viel  häufiger  als  im  strömenden  Blute3).  In  gewissem 
Sinne  gilt  das  gleiche  unterschiedliche  Verhältnis  auch  für  die  basophilen  Markzellen;  zwar 
sind  auch  sie  wieder  diejenigen,  welche  am  wenigsten  häufig  im  Knochenmark  Vorkommen, 
aber  dennoch  steht  ihr  Mengenvorkommen  dort  in  gar  keinem  Verhältnis  zur  so  überaus  ge- 
ringen Zahl,  in  der  sie  im  strömenden  Blute  auftreten. 

Außer  echten  Lymphocyten,  die  im  Knochenmarke  durchaus  nicht  fehlen,  trifft  man  nun 
dort  eine  Zellform,  die  einzig  und  allein  beim  Menschen  (unter  normalen  Verhältnissen)  im  Tab.  11, Fig.  18, : 
roten»  Knochenmark  vorkommt;  es  handelt  sich  um  die  Megakaryocyten,  eine  Art 
einkerniger  Biesenzellen  (also  nicht  mit  den  Polykaryocyten  = Osteoklasten  zu  verwechseln  — 
s.  o.  S.  16).  Es  sind  40 — 50  p große  kuglige  Zellen  mit  eigenartig  polymorphem,  mächti- 
gem Kern.  Dieser  ist  an  seiner  Oberfläche  außerordentlich  stark  bucklig  und  meist  enthält 
er  in  seinem  Inneren  eine  Höhlung,  in  der  natürlich  Cytoplasma  liegt;  aber  diese  Höhlung 

1 ) Nur  ganz  selten  findet  man  im  strömenden  Blute  einen  Erythroblasten  mit  pyknotischem  Kernrest. 

*)  A on  anderer  Seite  werden  diese  Zellen  für  die  gemeinsamen  Stammzellen  der  Myelocyten  sowohl  wie 
der  Erythroblasten  betrachtet  und  Hämocytoblasten  genannt. 

3)  4 on  manchen  Autoren  wird  diese  Differenz  so  erklärt,  daß  sie  annehmen,  die  eosinophilen  Granulatio- 
nen der  Myelocyten  seien  anderer  Art  als  die  der  Blutleukocyten. 
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hat  eine  unvollständige  Wandung,  so  daß  das  im  Kernhohlraum  eingeschlossene  Plasma  mit 
dem  zirkumnukleären  in  direkter  Verbindung  steht;  die  Folge  davon  ist,  daß  man  auf  Durch- 
Tab.  ll,Fig.l9  schnitten  der  Zellen  häufig  das  Bild  des  Ringkerns  zu  sehen  bekommt.  Mag  der  Kern  auch 
noch  so  polymorph  sein,  stets  ist  er  eine  einheitliche  Masse;  die  Megakaryocyten  sind  also 
niemals  zwei-  (oder  mehr-)  kernig.  Die  mächtige  Größe  und  starke  Polymorphie  des  Kernes 
dieser  Knochenmarksriesenzellen  kommt  dadurch  zustande,  daß,  wenn  sie  aus  kleineren  in- 
differenten Zellen  sich  bilden,  pluripolare  Mitosen  am  Kern  erkennbar  werden,  deren  Resul- 
tat aber  stets  nur  unvollkommene  Kernteilung  ist,  während  Zellteilung  niemals  erfolgt.  Je 
öfter  diese  Mitosen  erfolgen,  um  so  größer  und  polymorpher  wird  der  Kern.  Im  Zusammen- 
hang damit  steht  auch  die  Tatsache,  daß  in  den  Megakaryocyten  stets  eine  größere  (oft  sogar 
recht  große)  Zahl  von  Centrosomen  gefunden  wird  (die  eben  von  den  wiederholten  Teilungs- 
vorgängen herrühren). 

Da  die  Knochenmarksriesenzellen  auch  zur  großen  Familie  der  farblosen  Blutzellen  gehö- 
ren, lassen  sie  auch  amöboide  Bewegung  erkennen,  ferner  wird  Phagocytose  an  ihnen  be- 
obachtet; ja  man  trifft  in  ihrem  Cytoplasma  gelegentlich  Leukocyten1).  Ferner  senden  sie 
Fortsätze  in  die  Venensinus  des  Knochenmarkes  hinein,  die  sich  abschnüren  und  zu  Blutplätt- 
chen werden2).  Die  Megakaryocyten  sind  Zellen  labiler  Natur.  Wahrscheinlich  haben  sie 
keine  lange  Lebensdauer.  Embryonal  finden  sie  sich  auch  an  den  (embryonalen)  Blutbildungs- 
stätten (Leber  und  Milz). 

Anhang  II:  Das  Endothel. 

Die  letzte  Bildung  aus  der  großen  Gruppe  der  Binde-  oder  Stützsubstanz,  der  wir  hier 
Tab.8.FLg.5-7  gedenken  müssen,  ist  das  Endothel.  Man  versteht  darunter  Zellen  bindegewebiger  Natur, 
Tab.  23,  Fig.5  also  letzten  Endes  Abkömmlinge  des  embryonalen  Mesenchyms,  nicht  solche  der  Keimblätter- 
Tab.  24,Fig.  4, 6 verbände,  die  nach  Art  eines  einschichtigen  platten  Epithels  angeordnet  sind,  so  daß  das  En- 
Tab.  78,  Fig.  2 dothel  sich  unter  Umständen  von  derartigem  Epithel  (einschichtig-platt)  so  gut  wie  gar  nicht 
mehr  morphologisch  unterscheiden  läßt.  Aber  erstlich  gehört  das  Endothel  seiner  Genese 
nach  nicht  zum  Epithel,  da  seine  hindegewebig-mesenchymatöse  Abstammung  zweifellos  ist, 
zweitens  geht  es  vielerorts  unmittelbar  und  absolut  kontinuierlich  in  echtes  Bindegewebe  (z. 
B.  retikuläres)  über. 

Von  Endothel  ausgekleidet  sind  viele  Räume,  die  aus  Spalträumen  des  embryonalen 
Bindegewebes  hervorgehen,  wie  die  des  Herzens  und  der  Gefäße  (Blut-  und  Lymph-)  der  vor- 
deren Augenkammer,  der  Gelenkhöhlen  und  Schleimbeutel  usw.  Dabei  ist  dieser  Endothel- 
überzug der  Innenfläche  solcher  Höhlen  vielfach  durchaus  kein  vollständiger,  selbst  beim  Ge- 
fäßsystem nicht,  dessen  Hohlräume  sonst  die  vollständigste  Endothelauskleidung  zeigen.  Nicht 
dagegen  von  Endothel,  sondern  von  Epithel  ausgekleidet  sind  die  serösen  Höhlen  (s.  a.  o. 
S.  38  und  u.). 

In  seiner  vollendetesten  Form  der  Ausbildung  erscheint  das  Endothel  so,  daß  überaus 
platte  Zellen  mit  gleichfalls  abgeplatteten  Kernen  in  Form  mehr  oder  weniger  regelmäßi- 
ger sechsseitiger  Gestalt  sich  epithelartig  aneinanderlagem,  so  daß  eine  echte  (mit  Silberni- 
tratlösung schwärzbare  — s.  o.  S.  34)  Kittsubstanz  die  Zellen  verbindet.  Ein  solches 
Endothel  unterscheidet  sich  dann  morphologisch  unter  Umständen  gar  nicht  von  einem  ein- 
schichtigen Plattenepithel;  wie  bei  diesem  vielfach  auch  (s.  o.  S.  34)  sind  die  Zellgrenzen 

1)  Die  Frage  bleibt  offen,  ob  der  Leukocyt  aktiv  in  die  Riesenzelle  vermöge  seiner  amöboiden  Bewegung 
eingedrungem  ist  oder  ob  er  passiv  phagocytiert  wurde. 

2)  Blutplättchen  sind  wahrscheinlich  Trümmer  von  Megakaryocyten;  ob  sie  immer  sozusagen  Sprossen 
von  solchen  darstellen  oder  die  ganze  Zelle  in  Blutplättchen  zerfällt,  ist  unsicher. 
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oft  nicht  glatt,  sondern  (beim  Endothel  oft  in  ausgesprochenster  Weise)  gewellt  oder  selbst 
zackig.  Man  kann  einem  solchen  Endothel  nicht  ansehen,  daß  es  kein  Epithel  ist;  man  kann 
es  schließlich  nur  daran  erkennen,  daß  seine  bindegewebige  Abkunft  erwiesen  werden  kann 
und  daß  es  kontinuierlich  in  echtes  Bindegewebe  übergeht,  was  bei  Epithelgewebe  natürlich 
unmöglich  ist.  Ferner  tritt  das  Endothel  stets  in  Gestalt  einer  einzigen  platten  Zellage  auf, 
niemals  in  mehreren  übereinandergelegenen  (also  niemals  geschichtet). 

Obwohl  es  dem  Rahmen  dieses  Buches  entspricht,  daß  weder  Autoren  zitiert  werden,  noch  strittige  Fra- 
gen berührt  werden  können,  muß  mit  Rücksicht  auf  die  große  Unklarheit,  die  über  den  Begriff  des  Endo- 
thels in  der  Literatur  herrscht  und  über  den  Unterschied  zwischen  Epithel  und  Endothel  hier  kurz  der  in 
diesem  Buche  vertretene  Standpunkt  erörtert  werden.  Was  unter  Endothel  zu  verstehen  ist,  ist  oben  eigentlich 
bereits  genau  präzisiert  worden.  Wenn  man  sich  an  diese  Definierung  halten  wollte,  so  gäbe  es  gar  keinen 
Zweifel,  was  man  Endothel  und  was  man  Epithel  zu  nennen  hat.  Nun  verwerfen  aber  manche  Autoren  den  Na- 
men „Endothel“  (der  zu  einer  Zeit  geformt  wurde,  wo  man  allerdings  über  die  in  Frage  kommenden  Ver- 
hältnisse noch  nicht  genügend  klar  unterrichtet  war)  ganz;  andere  wieder  nennen  der  obigen  Definition  nach 
Gebilde,  die  unzweifelhaft  Epithel  sind,  Endothel. 

Wir  wollen  zur  Klärung  der  Angelegenheit  zunächst  einmal  von  zwei  Beispielen  ausgehen;  ein  typisches, 
stellenweise  ganz  außerordentlich  epithelähnliches  Endothel  ist  das  der  vorderen  Augenkammer.  An  der  Horn- 
hauthinterfläche  (s.  u.  S.  274)  ist  es  von  einer  derartigen  Regelmäßigkeit,  daß  es  einem  typischen  einschich- 
tigen Plattenepithel  täuschend  ähnlich  sieht,  ja  schlechterdings  von  einem  solchen  gar  nicht  zu  unterscheiden 
ist;  aber  die  vordere  Augenkammer  entsteht  als  ein  Spaltraum  im  embryonalen  Bindegewebe,  zeitlich  sogar 
relativ  spät.  Die  epithelialen  Teile  der  Anlage  des  Augapfels  kommen  bei  ihrer  Bildung  und  damit  für  die 
Begrenzung  ihres  Ilohlraumes  überhaupt  nicht  in  Frage.  Die  so  überaus  epithelähnliche  Auskleidung  der  Höhle 
kann  also  nur  von  Bindegewebszellen  erfolgen.  Ferner  aber  wird  diese  Epithelähnlichkeit  der  Auskleidung  der 
vorderen  Augenkammer  immer  geringer,  je  näher  man  dem  Kammerwinkel  und  der  hinteren  Wand  der  Kam- 
mer kommt;  und  diese  durch  die  Irisvorderfläche  gebildete  Hinterwand  des  Hohlraumes  läßt  von  einer  epithel- 
artigen Auskleidung  nur  noch  sehr  wenig  erkennen;  hier  gehen  diese  Endothelzellen  ganz  allmählich  und  konti- 
nuierlich in  gewöhnliche  Bindegewebszellen  über,  eine  Eigentümlichkeit,  die  ja  sozusagen  zur  Definition 
des  Endothelbegriffes  gehört  und  sich  auch  in  ausgesprochenster  Form  an  anderen  Stellen  findet  (s.  u.:  Reti- 
kulo-Endothel).  Wer  also  das  Endothel,  wie  wir  es  nennen,  mit  dem  Namen  Epithel  bezeichnen  will  (also  den 
Endothelbegriff  ganz  ausmerzen),  der  muß  auch  die  Konsequenzen  ziehen  und  jede  Bindegewebszelle  Epithel- 
zelle nennen  lassen;  das  dürfte  er  niemandem  verbieten. 

Andere  dehnen  den  Endothelbegriff,  den  sie  anerkennen,  weiter  aus  und  bezeichnen  das  Epithel  der 
serösen  Häute  ebenfalls  als  Endothel,  und  zwar  lediglich  aus  dem  Grunde,  weil  dieses  an  vereinzelten  Stellen 
— besonders  an  den  sekundär  stark  verdünnten  Abschnitten  des  großen  Netzes  (s.  a.  u.  S.  233)  außerordent- 
lich dünn  und  platt  wird.  Aber  erstlich  entsteht  das  Epithel  der  serösen  Häute  aus  den  Epithellamellen  der 
sog.  Seitenplatten  des  Embryo,  aus  denen  auch  zweifellos  epitheliale  Bildungen  in  gleicher  Weise  hervor- 
gehen, zweitens  stellt  zwar  das  seröse  Epithel  beim  Erwachsenen  an  vielen  Stellen  in  der  Tat  einen  sehr  platten, 
beinahe  endothelähnlichen  Überzug  dar,  aber  dem  ist  nicht  so  im  embryonalen  Zustand,  wo  das  Epithel  der  Leibes- 
höhle lange  Zeit  hindurch  zylindrisch  oder  zum  mindesten  kubisch  ist,  wo  es  epitheliale  Einrichtungen  wie  Kuti- 
kularsaum  oder  sogar  Flimmerbesatz  tragen  kann,  was  beim  Endothel  nie  vorkommt.  Außerdem  geht  auch  beim 
Erwachsenen  z.  B.  das  Epithel  des  Bauchfells  aus  dem  stark  abgeplatteten  Zustande  in  den  eines  (niedrig) 
kubischen  Epithels  verschiedentlich  unmittelbar  über,  und  am  Rande  des  Eierstocks  setzt  es  sich  (das  „Endothel“ 
mancher  Autoren!)  in  das  vollwertige  zylindrische  Keimepithel  fort,  aus  dem  sich  die  Eier,  die  weiblichen  Ge- 
schlechtszellen bilden.  Wer  also  das  Epithel  der  serösen  Häute  trotz  seiner  zweifellos  epithelialen  embryo- 
nalen Abstammung  „Endothel“  nennt,  der  darf  niemanden  tadeln,  der  die  Eier  auch  für  Endothelzellen  erklärt 
(oder  die  Spermien).  Oder  ein  anderer  Schluß  wäre  erlaubt:  Endothel  geht  aus  Flimmerepithel  hervor!!!!,  em- 
bryonales Flimmerepithel  wandelt  sich  in  Endothel  um!!!!.  Ändern  tut  an  dem  Mangel  an  Konsequenz  auch 
die  Tatsache  nichts,  daß  man  das  seröse  Epithel  als  „Mesathel“  bezeichnet  hat;  das  ist  nur  ein  Name 
mehr,  aber  kein  Schritt  zur  Lösung  der  Verwirrung,  die  vielfach  auf  diesem  Gebiete  herrscht. 

Das  Endothel  erscheint  zwar  stets  in  Gestalt  (meist  überaus  dünner)  plattzelliger  Über- 
züge, dennoch  aber  nicht  immer  in  der  gleichen  Form;  so  wechselt  seine  Erscheinung  z.  B.  Tab.8,Fig.5,6 
'on  scharf  abgegrenzten  Zellen  mit  Kittsubstanzverbindung  bis  zum  regelrechten  Syncylium.  Tab.  78,  Fig. 2 
Eine  der  Stellen  des  menschlichen  Körpers,  wo  das  Endothel  ganz  besonders  regelmäßig  aus- 
gebildet ist  und  daher  durchaus  epithelähnlich  aussieht,  ist  die  Hinterfläche  der  Hornhaut. 
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Hier  haben  die  Endothelzellen  nicht  nur  scharfe  und  glatte  Grenzen,  sondern  sie  sind  nicht 
einmal  extrem  platt,  der  Kern  erzeugt  nur  eine  geringe  Vorbuchtung  der  Zelloberfläche1). 
Ähnlich  verhält  sich  das  Endothel  der  Blutgefäße  bzw.  des  gesamten  Gefäßsystems  mit  ge- 
wissen (unten  gleich  zu  behandelnden)  Ausnahmen.  Nur  sind  die  Endothelzellen  hier  we- 
Tab.8,  Fig.  7 sentlich  platter,  die  Zellgrenzen  ausgesprochen  wellig.  Die  Form  der  Zelle  ist  stets  eine  läng- 
liche; die  Längsachse  fällt  mit  der  des  Gefäßrohres  zusammen.  Je  stärker  das  Gefäßrohr 
gedehnt  wird,  um  so  weniger  wellig  erscheinen  die  Zellgrenzen.  Die  Kittsubstanz  zwischen 
den  Zellen  muß  als  außerordentlich  weich  betrachtet  werden,  da  sie  farblosen  Blutkörperchen 
den  Durchtritt  ohne  weiteres  gestattet.  Der  — zwar  gleichfalls  abgeplattete  — Kern  bedingt 
eine  deutliche  Yorwölbung  der  Zelloberfläche. 

An  einzelnen  Stellen  des  Körpers  ändert  sich  der  Bau  des  Gefäßendothels,  insofern,  als 
die  Zellgrenzen  fehlen,  das  Endothel  hier  also  als  Syncytium  auftritt.  Es  ist  das  in  erster 
Linie  bei  den  Leberkapillaren  der  Fall,  auf  deren  Endothelverhältnisse  wir  unten  noch  be- 
sonders zu  sprechen  kommen,  ferner  ist  das  Endothel  der  Kapillaren  der  Aderhaut  des  Auges 
(sog.  membrana  choriocapillaris)  syncytial  und  das  der  Gefäßschlingen  der  Glomeruluswun- 
dernetze  der  Niere;  in  gewissem  Sinne  auch  das  der  sog.  Milzsinus  und  der  sinuösen  (venösen) 
Tab.  53,  Fig.  4 Kapillaren  des  roten  Knochenmarks.  Vor  allem  zeigt  das  Endothel  der  Lymphgefäße  der 
sog.  Lymphdrüsen  Besonderheiten,  insofern  es  ohne  jede  scharfe  Grenze  in  das  Syncytium 
des  retikulären  Gewebes  übergeht.  Wo  die  Endothelzellen  auf  hören  und  wo  das  retikuläre 
Bindegewebe  beginnt,  ist  überhaupt  nicht  festzustellen  (s.  a.  u.). 

Dabei  läßt  sich  nun  an  den  Endothelzellen  der  Lymphbahnen  der  Lymphdrüsen  (s.  u. 
S.  162)  ebenso  wie  an  einzelnen  Zellen  der  Kapillarwand  der  Leberläppchen  (den  sog.  Stern- 
zellen — s.  u.  S.  228)  eine  wichtige  biologische  Funktion  der  Endothelzellen  nachweisen, 
nämlich  in  der  Phagocytose.  Endothelzellen  sind  nicht  nur  Zellen  bindegewebiger  Abkunft, 
sondern  auch  solche  primitiven  Charakters,  die  ganz  ähnlich  den  Zellen  des  retikulären  Ge- 
webes noch  Eigenschaften  aufweisen,  die  Bindegewebszellen  höherer  Differenzierung  bereits 
verloren  haben,  wie  eben  die  der  Phagocytose.  So  nehmen  auf  diesem  Wege  die  Endothel- 
zcllen  der  Lymphwege  der  Lymphdrüsen  Fremdkörper,  die  durch  die  Lymphe  angeschwemmt 
werden,  phagocytär  auf,  ja  sie  können  sich  auch  ablösen  und  in  die  Lymphbahn  gelangen. 
In  ausgesprochenster  Weise  kommt  diese  Funktion  der  Phagocytose  den  sog.  Sternzellen  der 
Leberkapillaren  zu,  die  ganz  besonders  zum  Zwecke  der  Phagocytose  umgebildete  Endothel- 
zellen darstellen  und  gegenüber  dem  Endothel-Syncytium,  in  dessen  Bereiche  sie  liegen  (s.  o'.), 
eine  gewisse  selbständige  Bolle  spielen  (s.  u.). 

Die  Tatsache,  daß  mancherorts  das  Endothel  syncytial  angeordnet  ist,  braucht  keinesw'egs 
etwa  im  Sinne  einer  weitergegangenen  Differenzierung  betrachtet  zu  werden : im  Gegenteil, 
solche  Endothelverlxältnisse,  wie  sie  besonders  primitiv  in  der  Wand  der  Milzsinus  Vorkom- 
men (s.  u.  S.  166),  muß  man  als  die  weniger  differenzierten  Formen  des  Gefäßendothels  an- 
sehen. 

Wie  schon  erwähnt,  sind  die  Endothelzellen  nicht  nur  bindegewebige  Elemente,  sondern 
sie  stellen  auch  solche  verhältnismäßig  primitiver  Form  dar.  So  ähnelt  auch  ihr  Kern  auf- 
fällig dem  der  Fibrocyten,  mit  denen  sie  in  dem  Sinne  verwandt  sind,  daß  beide  Zellformen 
direkte  Abkömmlinge  des  embryonalen  Mesenchyms  sind.  Aber  die  allerengsten  Beziehungen 
besitzen  die  Endothelzellen  doch  zu  denen  des  retikulären  Gewebes  und  das  führt  uns  zu 
einer  kurzen  Abschweifung  in  ein  sehr  umstrittenes  Gebiet,  nämlich  das,  was  man  mit  dem 
Namen  R e t i k u 1 o - E n d o t h e 1 bezeichnet  hat;  spricht  man  doch  neuerdings  selbst  von 

i)  Bei  vielen  Tieren  sind  die  Kerne  des  Hornhautendothels  nierenförmig;  in  der  Einbuchtung  des  Kerns 
ist  dann  das  Centrosoma  erkennbar. 
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einem  „retikulo-endothelialen  System“1).  Zweifellos  ist  dieser  Begriff  physiologisch  leichter 
zu  umreißen  als  rein  morphologisch;  darauf  beruht  in  erster  Linie  seine  mehr  oder  weniger 
vollzogene  Ablehnung  von  (normal-)  anatomischer  Seite,  die  so  weit  geht,  daß  die  Berechti- 
gung dieses  Begriffes  vollkommen  geleugnet  wird.  Es  kann  natürlich  hier  auch  nur  die 
Morphologie  des  retikulo-endothelialen  Systems  besprochen  oder  dieses  noch  strittige  Gebiet 
eigentlich  nur  gestreift  werden. 

Das  sog.  retikulo-endotheliale  System. 

Unter  diesem  Namen  werden  in  erster  Linie  zusammengefaßt:  die  syncytial  angeordneten  Retikulum- 
zellen der  Milzpulpa,  der  Lymphdrüsen  (sowohl  der  Rindenknötchen  wie  der  Markstränge,  s.  a.  u.  S.  162) 
und  des  übrigen  adenoiden  Gewebes,  s.  o.  S.  78),  ferner  die  eigentlichen  Retikulo-Endothelien,  d.  h.  die  Über- 
gangsformen von  Endothelzellen  zu  (syncytialen)  Retikulumelementen  der  Lymphdrüsen  usw.,  wie  sie  sich  als 
Wandzellen  der  Lymphsinus  finden  (s.  a.  u.  S.  163).  Außerdem  rechnet  man  aber  auch  zum  retikulo-endo- 
thelialen System  die  Endothelzellen  der  Milzsinus,  die  der  Leberkapillaren,  speziell  die  Sternzellen  der  Leber, 
die  Endothelzellen  des  roten  Knochenmarkes,  der  Nebennierenrinde  und  der  Hypophyse. 

Maßgebend  für  die  Zusammenfassung  dieser  Zellen  unter  eine  geschlossene  Gruppe  ist  in  erster  Linie  die 
gemeinsame  Eigentümlichkeit,  daß  sie  mit  großer  Intensität  Farbstoffe  speichern,  was  andere  Bindegewehszellen 
entweder  gar  nicht  oder  nicht  in  dem  gleichen  Maße  tun.  Aus  dem  letzteren  Grund  werden  daher  auch  die 
gleichfalls  farbstoffspeichemden  Zellen,  nämlich  die  Histiocyten  (s.  o.  S.  60),  ferner  die  Splenocyten  (s.  u. 
S.  168)  und  von  den  Blutzellen  die  Monocyten  (s.  o.  S.  98)  zum  retikulo-endothelialen  System  (im  weiteren 
Sinne)  gerechnet.  Die  Auffassung  von  dem  genetischen  Zusammenhänge  dieser  Zellen  geht  dann  von  dem 
Gesichtspunkte  aus,  daß  die  Monocyten  des  Blutes  von  den  Histiocyten  oder  Retikulo-Endothelien  abstammen; 
letztere  hat  man  deswegen  auch  Histioblasten  genannt,  oder  man  nennt  Histiocyten,  Splenocyten  und  Blut-(Histio-) 
Monocyten  zusammen  histiocytäre  Elemente  der  Bindegewehszellen.  Die  sog.  monocytären  farblosen  Blutzellen,  deren 
Sonderstellung  gegenüber  den  anderen  farblosen  Blutzellen  damit  anerkannt  würde,  müßte  man  sich  dann  da- 
durch entstanden  denken,  daß  sie  gleichsam  beweglich  gewordene  und  in  das  Blut  übergegangene  echte  Reti- 
kulo-Endothelien oder  Splenocyten  oder  Histiocyten  wären. 

Mit  Rücksicht  auf  die  noch  sehr  strittige  Verwandtschaft  der  Blulzellen  untereinander  und  dieser  mit  den 
zelligen  Elementen  des  Bindegewebes  muß  sich  die  Darstellung  dem  Raume  und  Zwecke  des  Buches  entspre- 
chend auf  diese  wenigen  Andeutungen  beschränken. 

Das  Muskelgewebe. 

Die  Bezeichnung  „Muskelgewebe“  geht  eigentlich  von  der  physiologischen  Funktion 
seiner  Elemente  aus.  Man  faßt  unter  diesem  Namen  diejenigen  histologischen  Bauelemente 
auf,  welche  die  sog.  Muskelbewegung  hervorrufen,  eine  Art  der  Bewegung  tierischer  Ge- 
webe, die  sich  wesentlich  von  der  amöboiden  und  der  Flimmerbewegung  unterscheidet,  ins- 
besondere auch  dadurch,  daß  sie  dem  Einfluß  des  Nervensystems  unterworfen  ist,  unter 
normalen  Bedingungen  sogar  nur  durch  diesen  Einfluß  zustande  kommt. 

Trotz  der  verschiedenartigen  Gestalt,  in  der  die  Muskel, ,f  a s e r n“,  so  nennt  man  — zum 
großen  Teil  zu  Unrecht  — die  zellulären  Elemente  des  Muskelgewebes,  auftreten  können, 
besitzen  sie  sämtlich  fibrilläre  Strukturen,  die  man  aus  mehrfachen  Gründen  als  die  eigent- 
lich kontraktilen  Strukturen  anzusehen  berechtigt  ist.  Diesen  gemeinsamen  Merkmalen  der 
Muskelfasern  stehen,  abgesehen  von  der  z.  T.  recht  verschiedenen  (histogenetischen)  Abstam- 
mung sehr  wesentliche  histologische  Unterschiede  gegenüber;  so  daß  man  — wenigstens  bei 
M irbeltiercn  und  daher  auch  beim  Menschen  — drei  Arten  von  Muskelgewebe  unterscheiden 
kann : 1.  das  der  glatten  Muskulatur,  2.  das  der  quergestreiften  Muskulatur,  3.  das  der 
Herzmuskulatur.  Wir  beginnen  die  Darstellung  des  Muskelgewebes  mit  der  einfachsten  Form, 
in  der  dieses  auftritt,  mit  der 

U System  natürlich  nicht  in  der  Definition,  in  der  es  in  der  anatomischen  Nomenklatur  gebraucht  wird. 
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1.  glatten1)  Muskulatur. 

Die  Elemente  der  glatten  Muskulatur  sind  einfache  kontraktile  Zellen  (Muskelzellen). 
Tab.  12,  Fig.  1-3  Ihre  Gestalt  ist  eine  lang-spindelförmige  mit  stark  zugespitzten  Enden,  die  gelegentlich  auch 
gegabelt  sein  können;  den  Namen  „Fasern“,  den  man  für  diese  Elemente  von  alters  her 
anwendet,  verdienen  sie  eigentlich  gar  nicht,  selbst  dann  nicht,  wenn,  wie  es  gelegentlich  der 
Tab.  13,  Fig.  1,2  Fall  ist,  die  Zellen  nicht  genau  spindelförmig,  sondern  etwas  abgeplattet,  also  sozusagen 
„bandförmig“  sind.  Die  glatten  Muskelzellen  sind  also  in  der  Mitte  ihrer  Länge  am  dicksten 
und  verjüngen  sich  von  dort  gegen  die  Enden  hin  kontinuierlich.  An  der  Stelle  der  stärksten 
Dicke  der  Zelle  liegt  der  längliche  Kein,  der  stets  nur  in  Einzahl  vorkommt;  er  besitzt  ein 
deutliches  Kerngerüst  und  Nukleolen;  seine  Gestalt,  besonders  seine  Länge  variiert,  wenn  auch 
nicht  annähernd  in  dem  Maße,  wie  die  Länge  der  Zelle  selbst. 

Die  Länge  der  glatten  Muskelfasern  ist  eine  innerhalb  nicht  unerheblicher  Grenzen  wech- 
selnde; jedoch  sind  die  Schwankungen  der  Länge  minimal  gegenüber  denen  der  querge- 
streiften Muskulatur  (s.  u.  S.  109).  Die  Länge  der  glatten  Muskelfaser  schwankt  meist 
zwischen  30  p.  und  250  u,  doch  kommen  in  der  Wand  mancher  Blutgefäße  noch  kürzere, 
in  der  des  schwangeren  Uterus  noch  erheblich  längere  Fasern  vor;  als  mittlere  Länge  wird 
man  eine  solche  von  50 — 150  p.  bezeichnen  können.  Der  Kern,  der  — wie  gesagt  — die 
Mitte  der  Länge  der  Faser  einnimmt,  also  an  der  Stelle  der  größten  Dicke  liegt,  ist  bei 
langen  Fasern  fast  stäbchenförmig  (gelegentlich  auch  verbogen-wurstförmig)  15 — 20  p,  lang, 
aber  nur  2 — 3 p,  dick;  sehr  kurze  — und  dann  meistens  auch  relativ  dicke  — Fasern  haben  da- 
gegen nur  wenig  in  die  Länge  gestreckte  (kurzellipsoidische)  Kerne.  Der  Kern  bedingt  auch 
die  größte  Dicke  der  glatten  Muskelfaser,  die  eben  wegen  der  geringen  Dicke  des  Kernes  nicht 
erheblich  ist  und  in  starkem  Kontrast  zur  Länge  der  Faser  steht;  sie  dürfte  im  Mittel  zwi- 
schen 5 und  10  p.  schwanken.  Die  Tatsache,  daß  nur  der  mittlere  Teil  der  glatten  Muskel- 
Tab.  13, Fig. 1 zelle  den  Kern  enthält,  der  ganze  übrige  Teil  der  „Faser“  kernlos  ist,  bedingt  es,  daß  auf  dem 
Querschnittsbild  glatter  Muskulatur  nur  wenige  Faserquerschnitte  Kernquerschnitte  erkennen 
lassen,  daß  überhaupt  die  mehr-weniger  kreisförmigen  Querschnittsbilder  der  Fasern  bald 
kleine,  bald  größere  Areale  darstellen,  minimal  kleine,  wenn  die  spitzen  Enden  der  Fasern 
getroffen  sind  (s.  a.  u.). 

Von  dem  gewöhnlichen  Bilde  der  glatten  Muskelfaser  weichen  manche  Zellen  der  Wand  besonders 
größerer  Gefäße  (Arterien)  nicht  unwesentlich  ab;  an  Stelle  der  spindelförmigen  Zellen,  deren  spitze  Enden 
meist  ungegabelt  oder  höchstens  wenig  derartig  gestaltet  sind,  treten  kurze,  plumpe,  breite,  meist  auch  platte 
Zellen  auf,  die  stark  gegabelte,  ja  direkt  verästelte  Enden  besitzen. 

Das  Protoplasma  der  glatten  Muskelzellen  erscheint  meist  — aber  nur  an  geeigneten 
Tab.  13,  Fig. 2 Präparaten  — feinstreifig2),  denn  es  enthält  die  kontraktilen  Fibrillen  (Myofibrillen);  diese 
sind  strukturlos  und  ihrer  ganzen  Länge  nach  anisotrop,'  sie  liegen  natürlich  stets  in  der 
Längsachse  der  Zelle,  und  zwar  in  einer  ziemlich  lockeren  Verteilung  und  infolgedessen  rela- 
tiv geringer  Zahl ; meist  sind  sie  ungeordnet,  aber  gleichmäßig  im  Protoplasma  verteilt;  je- 
doch kommen  auch  Andeutungen  von  Bündelbildungen  vor  und  gelegentlich  auch  ungleich- 
mäßige Verteilungen  im  Protoplasma.  Die  Dicke  der  Fibrillen  scheint  innerhalb  erheblicher 
Grenzen  zu  schwanken  {0,2 — 1 p.) 3).  Auf  dem  Querschnitt  der  glatten  Muskelfasern  er- 

0 Über  den  Namen  s.  u.  Anm.  2. 

2)  Oft  — namentlich  an  gefärbten  Schnittpräparaten,  aber  auch  an  Isolationsbildern  — ist  von  dieser 
Streifung  nichts  zu  sehen;  die  Muskelfaser  erscheint  dann  „glatt",  d.  h.  nicht  gestreift;  daher  der  gebräuch- 
liche aber  wenig  glückliche  Name. 

8)  Die  glatten  Muskelzellen  mancher  Nager  enthalten  wenige,  besonders  starke  Fibrillen  (vielleicht 

Tonof  ibrillen?). 
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scheinen  die  Fibrillen  natürlich  als  Punkte1).  Eine  Zellmembran  fehlt  den  glatten  Muskel-  Tab.  13,  Fig.  1 
fasern  natürlich;  dagegen  läßt  sich  eine  etwas  dichtere,  aber  nicht  immer  fibrillenfreie 
Außenschicht  unterscheiden.  Das  Protoplasma  läßt  in  der  Regel  keine  weiteren  Strukturen 
erkennen  (doch  findet  man  in  der  Umgebung  des  Kerns  oft  kleine  granuläre  Einschlüsse  — 
Lipoidgranula);  es  färbt  sich  relativ  leicht  mit  sauren  Anilinfarbstoffen  wie  Eosin  und 
nimmt  dann  meist  einen  wesentlich  dunkleren  Farbton  an  als  das  umliegende  (kollagene) 

Bindegewebe.  Auch  andere  Methoden  färben  das  Plasma  der  glatten  Muskelzellen  z.  T.  fast 
elektiv;  Palladiumchloridlösungen  färben  es  gelb. 

Das  glatte  Muskelgewebe  findet  sich  im  menschlichen  Körper  sehr  verbreitet,  besonders 
als  Eingeweidemuskulatur,  wie  überhaupt  diese  Art  des  Muskelgewebes  ausnahmslos  (?) 
dem  Willen  nicht  unterworfen  ist  und  daher  auch  vom  sympathischen  Nervensystem  in- 
nerviert  wird.  Es  findet  sich  glatte  Muskulatur  daher  in  der  Wand  fast  der  ganzen  Länge 
des  Darmrohres,  in  der  Wand  des  Respirationsrohres  und  seiner  Verästelungen,  in  der  der 
ableitenden  Harn-  und  Geschlechts(produkts)wege  (Harnleiter,  Harnblase,  Harnröhre; 

Nebenhoden,  Samenleiter,  Samenblase,  Prostata;  Eileiter,  Gebärmutter,  Scheide);  auch  sonst 
gelegentlich  im  Bereiche  der  Eingeweide  (Drüsengänge,  Milz);  ferner  sind  die  Binnen- 
muskeln des  Auges  (beim  Menschen)  ausnahmslos  glatte  Muskeln  sowie  die  kleinen  Muskeln 
der  Haare  in  der  Haut  (sog.  musculi  arrectores  pilorum) ; auch  sonst  finden  sich  gelegentlich 
glatte  Muskeln  in  der  Haut  ohne  Zusammenhang  mit  Haaren  (s.  u.  S.  316).  Ferner  ist 
die  Muskulatur  des  Gefäßsystems,  mit  Ausnahme  der  des  Herzens,  glatte  Muskulatur. 

Die  glatte  Muskulatur  und  das  Muskelgewebe  überhaupt  zeigt  dem  Nervengewebe 
ähnlich  (aber  doch  in  gewissem  Sinne  wieder  wesentlich  abweichend  von  diesem  — s.  u.) 
und  im  Gegensatz  zu  den  beiden  vorher  behandelten  Geweben  (Epithel-  und  Binde- 
substanzgewebe) die  Eigentümlichkeit,  daß  seine  Bauelemente  nicht  für  sich  allein  imstande 
sind,  eine  geschlossene  Gewebsmasse  zu  bilden,  sondern  daß  sie  — ähnlich  wie  das  ja  bei 
den  Drüsen  der  Fall  ist,  wo  das  Epithelgewebe  auch  des  Bindegewebes  bedarf,  — in  — wenn 
auch  noch  so  spärliches  — Bindegewebe  eingelagert  sein  müssen,  eine  Tatsache,  die  beson- 
ders mit  der  Ernährung  des  Muskelgewebes  zusammenhängt.  Oder  — mit  anderen  Worten 
— es  kommt  bei  der  glatten  Muskulatur  (und  beim  Muskelgewebe  überhaupt)  niemals  zur  direk- 
ten Berührung  der  Bauelemente  des  Gewebes,  wie  das  beim  Epithelgewebe  und  auch  bei  den 
Fibrocyten  des  Bindegewebes  der  Fall  ist. 

So  eng  aneinandergelagert  in  sog.  glatter  Muskulatur  die  einzelnen  glatten  Muskelzellen 
auch  sind,  so  daß  man  lange  Zeit  sogar  eine  Kittsubstanz  annahm,  die  sie  verbinden  sollte, 
so  befindet  sich  zwischen  den  einzelnen  Zellen  dennoch  immer  eine  gewisse  Menge  von  tren- 
nendem Bindegewebe  (s.  u.).  Selten  findet  man  einzelne  glatte  Muskelfasern  oder  kleine  Gruppen 
solcher  isoliert  und  nackt  im  Bindegewebe,  wie  z.  B.  in  den  Darmzotten  oder  einigen  anderen 
Schleimhäuten,  ebenso  sind  Netzbildungen  einzelner  Fasern  oder  kleiner  Gruppen  solcher 
selten  (Harnblase  des  Frosches);  meist  bildet  die  glatte  Muskulatur,  wie  man  größere  An- Tab. 47, Fig. 2 
Sammlungen  glatter  Muskelzellen  samt  dem  zugehörigen  Bindegewebe  nennt,  kompakte  Lagen  Tab.  49,  Fig.  2, 3 
in  Gestalt  von  Häuten  (tunicae  musculares  der  Darmwand  usw.)  oder  Schichten  von  ganz 
erheblicher  Dicke  wie  die  mächtige  Muskelwand  der  Gebärmutter  oder  die  (von  Drüsen 
durchsetzte)  Muskelmasse  der  Prostata.  Dabei  lagern  sich  die  einzelnen  glatten  Muskelzellen 
sehr  dicht  aneinander  (s.  a.  u.),  und  zwar  begreiflicherweise  meist  so,  daß  sich  neben  den 
kernhaltigen  dicken  Teil  einer  Zelle  die  dünnen  Enden  benachbarter  Zellen  anlagern;  in- 

l)  Auf  dem  Querschniltsbild  glatter  Muskulatur  sieht  man  oft  (in  stetem  Wechsel)  Faserquerschnilte 
mit  deutlicher  Punktierung  (Fibriilenquerschnitte)  und  solche,  die  keine  Punktierung  erkennen  lassen,  dann  Tab.  13,  4 ig.  1 
auch  meist  viel  dunkler  und  homogener  erscheinen. 
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folgedessen  trifft  man  auf  den  Durchschnittsbildern  der  glatten  Muskulatur  (besonders  deut- 
lich, wenn  die  Zellen  der  Länge  nach  im  Schnitt  getroffen  sind),  die  Kerne  alternierend  ge- 
lagert; nur  selten  legen  sich  die  Zellen  mit  ihren  kernhaltigen  mittleren  Partien  nebeneinan-  d 
der,  was  dann  die  Erscheinung  einer  Zusammenlagerung  vieler  Kerne  in  einer  Linie  und 
— bei  kleinen  glatten  Muskeln,  bei  denen  diese  Tatsache  allein  vorkommt  (arrectores  pilo- 
rum)  — eine  beträchtliche  Verdickung  des  Muskelchens  an  dieser  Stelle  zustande  bringt. 

Was  die  Verbindungen  der  einzelnen  glatten  Muskelzellen  anlangt,  so  findet  sich  zwi- 
schen ihnen,  wie  schon  erwähnt,  trotz  des  ersten  Eindruckes,  daß  die  Zellen  sich  unter- 
Tab.  13,  Fig.l  einander  gegenseitig  unmittelbar  berühren,  dennoch  eine  gewisse  Menge  von  Bindegewebe,  die 
aber  minimal  groß  ist.  Man  hat  diesen  feinsten  (kernlosen)  BindegeweEsKäutchen,  welche 
sich  zwischen  die  einzelnen  Fasern  legen  und  zwei  benachbarte  Fasern  fest  verbinden,  den 
Namen  der  „Membranellen“  gegeben.  Sie  sind  es,  die  eine  Isolierung  der  einzelnen  Muskel- 
zellen (ohne  vorherige  Anwendung  von  Beagenzien)  verhindern,  während  diese  Isolation  ver- 
hältnismäßig leicht  gelingt,  wenn  man  die  Membranellen  in  Kalilauge  löst.  Es  ist  sehr  frag- 
lich, ob  diese  feinen  Bindegewebshüllen  der  glatten  Muskelzellen  aus  kollagenem  Bindegewebe 
bestehen;  es  handelt  sich  vielmehr  bei  ihnen  wohl  sicher  um  Betikulin-Fasern ; jedoch  hängen 
die  Membranellen  mit  den  stärkeren,  auch  elastische  Fasern,  Gefäße  und  Nerven  führenden 
echten  kollagenen  Bindegewebszügen  zusammen,  die  Bündel  glatter  Muskelfasern  trennen. 

Tab.  77.  Fig.  2 Manche  glatte  Muskeln,  z.  B.  der  Ciliarmuskel  des  Auges,  enthalten  in  reichlichem  Maße  der- 
artiges Bindegewebe,  so  daß  sie  durch  solches  in  viele  kleine  Bündel  zerfallen;  auch  sonst, 
z.  B.  in  der  Muskelwand  des  Harnleiters,  treten  kleine,  von  gröberem  Bindegewebe  scharf 
getrennte  Bündel  auf,  während  z.  B.  die  beiden  Muskellagen  der  Darmwand  aus  geschlosse- 
nen Massen  glatter  Muskelzellen  bestehen  und  nur  zwischen  beiden  sich  gröberes  (eigentli- 
ches kollagenes)  Bindegewebe  ausbreitet. 

Kleine  glatte  Muskeln,  wie  die  der  Haut  z.  B.,  gehen  auch  in  Sehnen  über,  ähnlich  wie 
Skelettmuskeln  (aus  quergestreifter  Muskulatur) ; nur  sind  diese  Sehnen  natürlich  sehr  klein 
und  kurz  und  sie  bestehen  meist  aus  elastischem,  nicht  aus  kollagenem  Gewebe. 

Die  Membranellen  zwischen  den  glatten  Muskelzellen  sind  es,  die  artifiziellerweise  die  früher  viel- 
fach angenommenen  Interzellularbrücken  zwischen  den  glatten  Muskelzellen  Vortäuschen.  Diese  feinen  Häut- 
chen nämlich  legen  sich  sehr  leicht  in  Querfalten,  wenn  die  von  ihnen  umhüllten  Muskelzellen  schrump- 
Tab.  13,  Fig.  2 fen.  So  kommt  dann  in  einer  allerdings  nur  sehr  unregelmäßigen  und  angedeuteten  Form  der  Eindruck  zu- 
stande, als  verbänden  feine  Fortsätze  der  Muskelzellen  diese  untereinander,  während  es  sich  nur  um  die 
gefalteten  Membranellen  handelt,  die  sich  in  dem  (durch  Schrumpfung  der  Muskelzellen  künstlich  vergrößer- 
ten) Zwischenraum  zwischen  zwei  benachbarten  Fasern  ausbreiten.  Natürlich  verlaufen  auch  die  feinsten 
Zweige  der  die  glatten  Muskelfasern  innervierenden  (marklosen)  Nervenfasern  in  diesen  Mcmbranellen. 

Die  glatte  Muskulatur  des  Menschen  (und  der  Wirbeltiere)  ist  fast  ausnahmslos  ein  Produkt  des  embryo- 
nalen Mesenchyms;  sie  geht  also  aus  der  gleichen  Quelle  hervor  wie  das  embryonale  Bindegewebe.  In  Aus- 
nahmefällen (Binnenmuskulatur  des  Auges,  Schweißdrüsenknäuel)  stammt  sie  vom  äußeren  Keimblatt,  ist 
also  epithelialer  Abkunft.  Solche  glatten  Muskelzellen  nennt  man  auch  Myo-Epithelzellen  (s.  a.  o.  S.  42). 
Besonders  an  denen  der  Schweißdrüsenknäuel  läßt  sich  zeigen,  daß  diese  Epithelmuskelzellen,  obwohl  sie  dem 
Baue  nach  mit  den  echten  mesodermal-mesenchymatösen  glatten  Muskelfasern  genau  übereinstimmen,  dennoch 
manche  primitive  Eigentümlichkeiten  zeigen.  So  entbehren  sie  begreiflicherweise  der  Membranellen,  da  sie 
innerhalb  der  membrana  propria  liegen,  aber  die  einzelnen  Muskelzellen  liegen  auch  nicht  geschlossen  wie 
sonst  und  eng  aneinandergelagert  wie  bei  der  regulären  glatten  Muskulatur,  sondern  sie  sind  deutlich  durch 
(leere)  Zwischenräume  getrennt,  sie  gehen  auch  kontinuierlich  in  gewöhnliche  Epithelzellen  über.  Hierhin  ge- 
hören auch  die  sog.  Korbzellen  mancher  Drüsen  (s.  o.  S.  56). 

2.  Die  quergestreifte  Muskulatur. 

Die  Elemente  der  quergestreiften  Muskulatur,  obwohl  sie  sich  behufs  Ausübung  der 
gleichen  Funktion  gelegentlich  mit  denen  der  glatten  Muskulatur  mischen,  sind  ihrem  Auf- 
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bau  nach  (und  fast  noch  mehr  ihren  Größenverhältnissen  nach)  von  denen  der  glatten  Mus-  Tab.  12,  Fi 
kulatur  denkbarst  verschieden  gestaltet.  Die  Muskelbewegung  kann  also  durch  zweierlei  Arten  Tab.  13,  Fi 
von  geweblichen  Elementen  hervorgerufen  werden,  die  sich  ihrem  Baue  nach  ganz  wesent- 
lich voneinander  unterscheiden ; und  wenn  auch  im  allgemeinen  ein  physiologischer  Unter- 
schied zwischen  der  Funktion  der  beiden  Hauptmuskelarten  feststellbar  ist,  so  wirken  doch 
z.  B.  in  einem  großen  Teil  der  Speiseröhrenwand  (und  an  anderen  Orten)  beide  Arten  des 
Muskelgewebes  zusammen  und  in  gleicher  Weise. 

Vor  allem  handelt  es  sich  bei  den  Elementen  des  quergestreiften  Muskelgewebes  nicht 
um  einfache,  einkernige  Gebilde,  die  den  Wert  einer  einzigen  Zelle  haben,  sondern  um 
\ielkernige  Plasmodien  (Syncytien).  Die  quergestreifte  Muskulatur  stellt  überhaupt  die  viel 
höher  differenzierte  Gewebsart  dar.  Sie  bildet  ausnahmslos  sämtliche  Skelettmuskeln,  z.  T. 
auch  solche  der  Eingeweide  (s.  u.).  Im  wesentlichen  besitzen  die  Fasern  zylindrische  Gestalt 
(s.  a.  u.). 

Auch  in  bezug  auf  die  Größe  übertrifft  die  sog.  quergestreifte  Muskelfaser  die  glatte 
Muskelzelle  stets,  meist  aber  ganz  gewaltig,  und  zwar  in  jeder  Dimension,  ganz  besonders 
aber  in  der  Länge;  denn  diese  ist  in  hohem  Grade  abhängig  von  der  Länge  des  betr.  Muskels; 
hat  dieser  keine  sehr  erhebliche  Länge,  so  läuft  die  Muskelfaser  von  einem  Ende  zum  anderen ; 
lange  Muskeln  haben  aber  auch  dann  lange  Fasern,  wenn  die  Muskellänge  größer  ist  als  die  Fa- 
serlänge. So  können  quergestreifte  Muskelfasern  12  cm  lang  werden  und  gelegentlich  noch 
länger  (musculus  sartorius  des  Menschen),  während  sie  in  sehr  kurzen  Muskeln  natürlich  nicht 
länger  sein  können  als  der  Muskel  selbst  (z.  B.  musculus  stapedius).  Es  dürften  also  die 
extremsten  Maße  für  die  Länge  der  quergestreiften  Muskelfasern  des  Menschen  etwa  x/2  bis 
12  (bis  15)  cm  sein. 

Weniger,  aber  doch  immerhin  in  nicht  unerheblichem  Maße  wechselt  die  Dicke  der 
quergestreiften  Muskelfasern;  die  dünnsten  Fasern  messen  kaum  10  p.,  die  allerdicksten  nahe- 
zu 100  p,.  Im  Verhältnis  zu  der  z.  T.  recht  gewaltigen  Länge  sind  also  die  quergestreiften 
Muskelfasern  als  verhältnismäßig  dünne  und  meist  sehr  lange  fädige  Bildungen  zu  bezeich- 
nen, denn  der  Name  „Muskelfaser“  trifft  für  sie  weit  besser  zu  als  für  die  spindelförmigen 
glatten  Muskelzellen.  Dabei  zeigt  es  sich,  daß  die  Dickenverhältnisse  der  quergestreiften  Mus- 
kelfasern keineswegs  von  der  Länge  der  Fasern  abhängig  sind;  es  können  vielmehr  lange 
Fasern  auch  relativ  dünn  sein;  dagegen  scheint  die  physiologische  Funktion  bei  der  Faser- 
dicke  eine  gewisse  Bolle  zu  spielen,  insofern,  als  Muskeln,  die  eine  feinere  Arbeit  leisten,  auch 
dünnere  Fasern  zu  besitzen  pflegen  als  solche,  die  nur  zu  gröberen  Arbeiten  herangezogen 
werden1). 

Was  nun  die  Form  der  quergestreiften  Muskelfaser  anlangt,  so  ist  diese,  wenn  keine 
äußeren  formverändernden  Einflüsse  auf  sie  ausgeübt  werden,  eine  recht  genau  zylindrische; 
die  quergestreiften  Muskelfasern  des  Menschen  (und  der  meisten  Tiere,  soweit  sie  solche 
besitzen)  haben  also  die  Gestalt  eines  (meist  sehr  langen)  zylindrischen  Fadens  von  wechseln- 
der Dicke  (meist  20 — 50  p).  Eine  mehr  oder  weniger  starke  Abweichung  von  der  Zylinder- 
form zeigen  nur  die  Enden  der  Fasern.  Man  kann  zweierlei  Arten  von  Enden  unterscheiden; 
erstlich  die  Sehnenenden  (denn  fast  alle  aus  quergestreiften  Fasern  bestehenden  Muskeln 
gehen  beiderseits  in  Sehnen  über),  zweitens  die  intramuskulären  Enden.  Laufen  die  Fasern 
eines  Muskels  durch  die  ganze  Länge  des  Muskels  hindurch,  so  findet  man  an  beiden  Enden 
der  Fasern  Sehnenenden;  geschieht  das  nicht,  so  sind  innerhalb  der  Länge  des  Muskels  zwei 

x)  Natürlich  ist  Dicke  wie  auch  Länge  der  Fasern  abhängig  vom  Kontraktionszustand  des  Muskels; 
bei  der  Kontraktion  verkürzt  sich  nicht  bloß  mit  dem  Gesamtmuskel  auch  jede  einzelne  Faser,  sondern  die 
Fasern  werden  auch  dicker  (s.  a.  u.  S.  117). 


to  so 


110 


Muskelfasern,  von  denen  die  eine  die  Richtung  der  anderen  unmittelbar  fortsetzt,  aneinan- 
der „gekittet“  (s.  darüber  u.),  und  so  können  diese  Fasern  entweder  ein  Sehnenende  und  ein 
intramuskuläres  Ende  zeigen  oder  (selten)  zwei  Enden  der  letzteren  Art.  Beide  Arten  der 
Endigung  sind  nicht  nennenswert  voneinander  verschieden ; nur  pflegen  die  Muskelfasern  sich 
mitunter  gegen  das  Sehnenende  etwas  zu  verjüngen,  was  bei  den  intramuskulären  Enden  nicht 
der  Fall  ist.  An  den  Sehnenenden  findet  sich  entweder  eine  abgerundete  Zuspitzung  der  Faser 
oder  das  Sehnenende  erscheint  abgerundet-kegelförmig  oder  auch  abgeschrägt,  letzteres  beson- 
ders dann,  wenn  die  Seime  nicht  genau  in  der  Verlängerung  des  Muskels  ansetzt.  Die  intra- 
muskulären Enden  zeigen  diese  Abschrägung  fast  regelmäßig;  hier  passen  dann  die  abge- 
schrägten Enden  der  aneinandergefügten  beiden  Fasern  entsprechend  genau  aufeinander. 

Nur  selten  sind  die  quergestreiften  Muskelfasern  an  ihrem  (einem  ihrer)  Ende  verzweigt: 
diese  Erscheinung  ist  fast  nur  auf  die  quergestreiften  Muskeln  der  Zunge  beschränkt,  wo  sie 
Tab.  12,  Fig.8  beim  Menschen  erstlich  nie  so  hochgradig  wird  wie  bei  der  stark  beweglichen  Zunge  z.  B. 

des  Frosches  und  auch  stets  nur  eine  gewisse  Anzahl  von  Fasern  betrifft;  viel  seltener  kom- 
men solche  Verästelungen  der  Enden  quergestreifter  Muskelfasern  bei  der  mimischen  Gesichts- 
muskulatur vor. 

Im  frischen  Zustande  ist  die  quergestreifte  Muskelfaser  eine  weiche  Bildung  von  sehr 
hoher  Plastizität,  so  daß  äußere  Einflüsse  die  Gestalt  der  Faser  nicht  unwesentlich  verän- 
Tab.  12,Fig.  7 (km  können.  Bei  der  unvermeidlichen  Schrumpfung  der  Gewebe  und  auch  des  Muskelgewe- 
Tab.  27,  Fig.2  bes  durch  Einwirken  der  Fixation  usw.  platten  sich  die  zylindrischen,  eng  benachbart  liegen- 
den Fasern  leicht  ab;  auf  dem  Querschnitt  erhält  man  dann  statt  rundlicher  Durchschnitte 
der  Fasern  vielfach  polygonale  Querschnittsbilder. 

Das  Vorkommen  der  quergestreiften  Muskulatur  ist  beim  Menschen  ein  sehr  verbreite- 
tes; besteht  doch  die  gesamte  Skelettmuskulatur  ausnahmslos  aus  diesen  Bauelementen;  aber 
auch  die  Muskulatur  der  Zunge,  des  Kehlkopfes,  des  Pharynx  und  des  oberen  Abschnittes  der 
Speiseröhre,  ferner  die  der  äußeren  Augenmuskeln,  der  mimischen  Gesichtsmuskulatur  (ein- 
schließlich der  Ohrmuschel),  der  Muskeln  des  Mittelohres,  des  Dammes,  des  Afters  und  der 
äußeren  Genitalien  besteht  aus  quergestreiften  Elementen,  die  gelegentlich  auch  sonst  noch 
neben  glatten  auftreten. 

Die  quergestreifte  Muskelfaser  eignet  sich  weit  mehr  als  die  glatte  Muskelzelle  zur  Un- 
tersuchung im  frischen  Zustande,  da  sie  sich  im  Gegensatz  zur  glatten  Faser  leicht  iso- 
lieren läßt  — und  natürlich  auch  vermöge  ihrer  stärkeren  Größe.  Die  in  indifferenten 
Lösungen  (physiologische  Kochsalz-  oder  Ringerlösung)  unter  das  Mikroskop  gelegte  quer- 
gestreifte Muskelfaser  läßt  schon  bei  mittelstarken  Vergrößerungen  das  erkennen,  was  dem 
Gebilde  den  Namen  gegeben  hat,  die  Q uer  s tr  ei  f un  g.  Wenigstens  ist  es  die  Regel,  daß 
diese  Bauelemente  des  Muskelgewebes  „quergestreift“  erscheinen;  gelegentlich  fehlt  aber idie 
Tab.  12,  Fig.4  Querstreifung  völlig  oder  sie  ist  nur  ganz  undeutlich,  und  an  Stelle  dessen  ist  eine  mehr  oder  we- 
Tab.  13,  Fig.3,8  niger  deutliche  Längsstreifung  zu  erkennen  (allein  oder  neben  der  — dann  wenig  prägnanten  — - 
Querstreifung).  Die  sog.  quergestreifte  Muskelfaser  verdient  diesen  Namen  nur  insofern,  als  in 
der  Regel  die  gleich  zu  beschreibende  Querstreif  ung  die  auffälligste  Erscheinung  ist,  wenn  man 
die  Faser  mikroskopiert;  diese  Erscheinung,  die  in  erster  Linie  ein  optisches  Phänomen  ist 
und  in  nur  bedingtem  Maße  auf  die  Struktur  der  quergestreiften  Muskelfaser  hinweist,  kann 
aber  fehlen;  sog.  quergestreifte  Muskelfasern  können  also  auch  (mehr-weniger  deutlich)  längs- 
gestreift unter  dem  Mikroskope  erscheinen,  und  gerade  dieses  Bild  entspricht  weit  mehr  als 
die  Querstreifung  dem  histologischen  Bauverhältnis  der  Faser  (s.  u.). 

In  der  Regel  erkennt  man  an  der  quergestreiften  Muskelfaser  in  genau  gleich  großen  Ab- 
ständen abwechselnd  helle  und  dunkle  Querlinien,  die  durch  die  ganze  Dicke  der  Faser  hin- 
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durchlaufen  von  einer  Randkontur  zur  anderen.  Die  hellen  Linien  oder  Bänder  sind  einfach- Tab.  12,  Fig.  4 
brechend  (isotrop),  die  dunklen  doppeltbrechend  (anisotrop)1).  Dieses  Bild  läßt  sich  — meist  Tab.  13,  Fig. 3 
in  auffallender  Deutlichkeit  — durch  die  ganze  Länge  der  Faser  verfolgen.  Trotzdem  be- 
rechtigt diese  Erscheinung  nicht  zu  der  Annahme,  daß  sich  etwa  die  quergestreifte  Muskel- 
faser aus  abwechselnd  isotropen  und  anisotropen  Scheiben  zusammensetzt,  wie  wir  aus  dem 
eigentlichen  Baue  des  Muskelfasersyncytium  sehen  werden.  Spricht  man  dennoch,  wie  das 
aus  Gründen  einer  vereinfachten  Nomenklatur  häufig  geschieht,  von  „Scheiben“,  so  muß  man 
sich  dessen  bewußt  sein,  daß  diese  Namengebung  eigentlich  auf  einer  optischen  Täuschung  be- 
ruht. Betrachtet  man  nun  den  hellen  isotropen  Querstreifen  (Querscheibe)  genauer,  so  sieht 
man  meist  ohne  Notwendigkeit  der  Benutzung  besonders  starker  Vergrößerungen  (auch  an 
vielen  quergestreiften  Muskelfasern  des  Menschen),  daß  eine  feine  dunkle,  also  anisotrope  Fig.  13 
Linie  die  isotrope  Haupt-,, Scheibe“  genau  halbiert;  sie  wird  nach  ihrem  Entdecker  (W. 

Krause)  die  Krausesche  Z w i s c h e n s c h e i be  genannt  oder  auch  (besser)  die  Z-Linie  oder 
der  Z-Streifen.  Meist  etwas  weniger  leicht  gelingt  es,  die  Hensensche  Mittelscheibe  (M- 
Linie)  zu  sehen,  die  in  ganz  ähnlicher  Weise  als  isotrope  (helle)  Linie  die  anisotrope  (dunkle) 

Hauptlinie  halbiert.  Auch  sie  ist  in  der  Regel  ohne  Schwierigkeiten  an  der  menschlichen  Lei- 
chenmuskelfaser mit  stärkeren  Mikroskopvergrößerungen  nachweisbar.  Aber  diese  Erschei- 
nungen im  mikroskopischen  Bilde  der  frischen  Muskelfaser  finden  ihre  Erklärung  erst,  wenn 
wir  dem  feineren  Bauederquergestreiften  Muskelfaser  nähertreten. 

Wir  nannten  die  quergestreifte  Muskelfaser  bereits  ein  vielkerniges  Plasmodium  oder 
Syncytium;  daraus  ergibt  sich,  daß  sie  aus  einer  Plasmamasse  und  einer  größeren  Anzahl  in 
dieser  gelegenen  Kerne  bestehen  muß.  Von  alters  her  nennt  man  das  Protoplasma  der  Mus- 
kelfaser Sarkoplasma,  eine  Besonderheit  der  Bezeichnung,  die  eigentlich  überflüssig  ist. 

Ebensowenig  wie  bei  der  glatten  Muskulatur  ist  das  Sarkoplasma  als  die  kontraktile  Substanz 
anzusehen;  diese  stellen  vielmehr  auch  bei  der  quergestreiften  Muskelfaser  die  Fibrillen 
(Myofibrillen)  dar,  die  also  den  dritten  Hauptbestandteil  der  quergestreiften  Muskelfaser  aus- 
machen. Außerdem  aber  besitzt  das  Muskelfasersyncytium  eine  membranartige  Hülle,  die  von 
alters  her  den  Namen  des  Sarkolemma  führt;  es  besteht  also  che  quergestreifte  Muskel- 
faser aus  4 Hauptbestandteilen:  1.  Sarkoplasma,  2.  Kernen,  3.  (Myo-) Fibrillen,  4.  Sarkolemm. 

Das  letztere  erscheint  als  eine  Art  von  Zellmembran2)  die  Fibrillen  sind  — wie  fibril- 
läre Bildungen  immer  (s.  o.  S.  9)  — Differenzierungen  des  Proto-  (Sarko-)  Plasma.  Bei  der 
ausgethldefen  quergestreiften  Muskelfaser  des  Menschen  ist  die  Zahl  der  Fibrillen  außeror- 
dentlich groß,  so  groß,  daß  ihr  gegenüber  die  übrigen  Baubestandteile  an  Masse  ganz  zu- 
rücktreten; man  darf  wohl  schätzen,  daß  in  der  Regel  mehr  als  9/ io  der  Substanz  einer 
quergestreiften  Muskelfaser  auf  die  Fibrillenmasse  kommt.  Nun  sind  es  lediglich  die  Fibril- 
len, die  „quergestreift“  sind,  d.  h.  im  wesentlichen  aus  abwechselnd  isotroper  und  anisotroper 
Substanz  bestehen  (s.  aber  auch  u.  S.  114);  bei  der  gewaltigen  Masse  der  Fibrillen  einerseits 
und  angesichts  der  Tatsache  andererseits,  daß  alle  Fibrillen  die  gleiche  Anordnung  in  der  Fa- 
ser besitzen,  d.  h.  also  alle  isotropen  und  alle  anisotropen  Fibrillensegmente  stets  genau  in 
der  gleichen  Querschnittsebene  der  Faser  liegen,  bedingt  die  Zusammensetzung  der  Fibrillen 
aus  abwechselnd  einfach  und  doppelt  brechenden  Bestandteilen  das  Querstreifungsbild  der  ge- 
samten Faser,  von  derem  Baue  man  außerdem  im  frischen  Zustande  in  der  Regel  sonst  gar 
nichts  sieht  (auch  die  Kerne  erscheinen  meist  kaum  angedeutet  — s.  u.). 

Da  die  Fibrillen  Protoplasmadifferenzierungen  sind,  so  liegen  sie  natürlich  im  Proto- 
plasma des  Muskelfasersyncytium,  also  im  sog.  Sarkoplasma,  selbst  wenn  dieses,  wie  es  bei 


*)  Die  Doppeltbrechung  ist  positiv-einachsig. 

-)  Sie  stellt  aber  keineswegs  eine  solche  dar  (s.  u.). 
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der  menschlichen  Skelettmuskelfaser  der  Fall  zu  sein  pflegt,  nur  in  minimaler  Menge  vorhan- 
den ist.  Und  was  von  den  Fibrillen  gilt,  gilt  natürlich  auch  für  die  Kerne.  Die  Fibrillen 
sind  so  lang  wie  die  Muskelfaser  selbst;  sie  reichen  vom  einen  Ende  der  Muskelfaser  bis  zum 

Fig.  13.  Schema  der  Gliederung  der  quergestreiften 
Muskelfaser. 

als  = anisotrope  Substanz 
is  = isotrope  Substanz 
m = Mittelscheibe 
n = Nebenscheiben 
z = Zwischenscheibe. 


anderen.  Die  Dicke  der  Fibrillen  ist  schwer  festzustellen, 
auch  sclieint  sie  zu  wechseln,  selbst  innerhalb  der  gleichen 
Faser,  ja  vielleicht  nimmt  che  Dicke  derselben  Fibrillen 
innerhalb  der  Faser  (gegen  das  Sehnenende  hin)  ab.  Wahr- 
scheinlich ist  die  durchschnittliche  Fibrillendicke  geringer 
als  1 p.  Da  die  Fibrillen  die  Querstreifung  bedingen,  müssen 
an  jeder  die  abwechselnd  isotropen  und  anisotropen  Scheiben, 
ferner  die  Z-  und  M-Scheiben  (s.  o.)  nachweisbar  sein.  Ja,  an  besonders  stark  entwickelten 
Tab.  13,  Fig.  4-6  quergestreiften  Muskelfasern  wie  z.  B.  denen  der  Käfer  läßt  sich  noch  eine  wesentlich  weiter- 
gehende Gliedenmg  der  Querstreifung  erkennen. 

So  trifft  man  im  Bereiche  der  isotropen  Substanz  noch  eine  Nebenscheibe  (n)  jederseits  vom  Z-Streifen, 
die  wiederum  ebenso  wie  der  letztere  dunkel  erscheint,  so  daß  also  die  isotrope  Substanz  zerfällt  in  eine 
helle,  unmittelbar  an  die  anisotrope  Substanz  angrenzende  helle  Zone,  die  dunkle  Zone,  wieder  eine  helle  Zone, 
den  Z-Streifen,  auf  den  dann  wieder  die  gleichen  Zonen  in  umgekehrter  Reihe  folgen  (siehe  das  Schema). 

Die  Bedeutung  dieser  Untergliederung  ist  durchaus  noch  ungeklärt;  ja  es  ist  zweifelhaft,  ob  es  sich 
bei  allen  um  präexistierende  Strukturen  handelt.  Der  Z-Streifen  erscheint  mit  Hilfe  mancher  Färbungen  als 
eine  durch  die  Fibrillenmasse  quer  hindurchlaufende  Membran,  die  mit  dem  Sarkolemmschlauche  im  Zusammen- 
Fig.  13  hang  steht,  ja  sogar  färberisch  mit  diesem  (s.  a.  u.)  übereinstimmt,  Erscheinungen,  die  einer  Klärung  noch 
heute  bedürfen. 

Durch  Anwendung  bestimmter  Reagenzien  kommt  es  bei  der  quergestreiften  Muskelfaser  zum  Zerfall 
in  Scheiben  (discs  von  Bowman);  diese  Scheiben  können  dann  wieder  in  dünne  (und  der  Dicke  der 
Scheibe  entsprechend  lange)  Längsstücke  zerfallen  (sog.  sarcous  elements).  Besonders  die  Muskelfasern  man- 
cher Käfer  zerfallen  bei  Behandlung  mit  60  prozentigem  Alkohol  deutlich  in  solche  Scheiben.  Ein  ähn- 
licher Scheibenzerfall  tritt  auch  bei  Behandlung  mit  verdünnter  Salzsäure  auf.  Diese  Vorgänge  sind  durchaus 
artifizieller  Natur  und  werden  im  wesentlichen  dadurch  bedingt,  daß  Teile  (Scheiben)  der  genannten  Quer- 
“\  gliederung  in  Lösung  gehen  (andere  bei  Alkohol-  wie  bei  Säurewirkung). 

Während  der  Scheibenzerfall  der  quergestreiften  Muskelfaser  durchaus  artifiziell  ist,  ent- 
spricht der  in  Fibrillen  dem  Baue  der  Muskelfaser;  allerdings  ist  es  nicht  leicht,  eine  völlige 
Tab.  12,  Fi*.  6 Isolierung  der  Fibrillen  zu  erreichen  (z.  B.  durch  verdünnte  Chromsäurelösung);  meist  kleben 
auch  dann  noch  einzelne  Fibrillen  aneinander;  jedoch  läßt  sich  deutlich  die  Querstreifung 
an  den  feinsten  auf  diese  Weise  isolierbaren  Fäserchen  erkennen. 

Das  gleiche  Bild  der  Querstreifung  der  Muskelfaser  (samt  ihrer  Untergliederung)  kommt 
an  gefärbten  Präparaten  der  quergestreiften  Muskulatur  zum  Ausdruck;  die_^ anisotrope  Sub- 
stanz ist  diejenige,  die_  (die  meisten)  Farbstoffe  bindet,  während  die  isotrope-die  het.r.  Eafb—  ■- 
Stoffe  in  nur  sehr  geringem  Grade  ähnTmmt;  so  färbt  sich  die  anisotrope  Substanz  stark  mit 
Eosin,  hält  bei  regressiven  FärbemetEodeST wie  Eisenalaunhämatoxylinlackfärbung  die  dunkle 
Farbe  fest,  welche  von  der  isotropen  Substanz  leicht  abgegeben  wird.  Das  gilt  nicht  bloß 
für  die  beiden  Hauptsubstanzen,  sondern  auch  für  die  Unterglieder. 
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Wir  vermerkten  schon,  daß  die  Fibrillen  als  Plasmadifferenzierungsprodukte  innerhalb 
des  Sarkoplasma  liegen  müssen.  Nun  ist  aber  an  sehr  vielen  Muskelfasern,  besonders  der 
Hauptmasse  der  Skelettmuskulatur  des  Menschen,  die  Menge  der  Fibrillen  außerordentlich 
groß;  die  Masse  des  Sarkoplasma  dagegen  ist  sehr  gering,  ja  oft  ganz  minimal.  Daher  sehen 
wir  auch,  daß  das  Lagerungsverhältnis  der  Fibrillen  ein  sehr  verschiedenes  sein  kann.  Es 
gibt  nicht  wenige  Muskelfasern  des  Menschen,  namentlich  relativ  sarkoplasmareiche  (und  re- 
lativ dünne)  Fasern,  bei  denen  die  Verteilung  der  Fibrillen  eine  durch  die  ganze  Dicke  des 
Sarkoplasma  durchaus  gleichartige  ist;  namentlich  wenn  es  sich  wie  meist  um  sarkoplasma- Tab.  13,  Fig.  4-6 
reiche  Fasern  handelt,  ist  jede  einzelne  Fibrille  isoliert  im  umgebenden  Sarkoplasma  zu  er- 
kennen und  von  der  Nachbarfibrille  zu  trennen.  Das  tritt  besonders  deutlich  auf  dem  Quer- 
schnittsbild hervor,  auf  dem  die  Fibrillenquerschnitte  als  in  gleichen  Abständen  im  Sarko- 
plasma verteilte  Punkte  erscheinen. 

Vielfach  aber  ordnen  sich  Gruppen  von  Fibrillen  in  wechselnder  Zahl  (etwa  50  und  mehr)  Tab.  12,  Fig.  7 
ganz  eng  aneinander,  so  eng,  daß  zwischen  den  feinen,  denkbarst  dicht  zusammengelagerten  Tab.27,Fig.2 
Fibrillen  gar  kein  Platz  mehr  (besonders  keiner  mehr  für  Sarkoplasma)  bleibt.  Eine  solche 
FiErTIIengruppe  nennf  man  dann  ein  „Muskel  s ä u 1 c h e n“.  Die  einzelnen  Muskelsäulchen, 
deren  Dicke  auch  innerhalb  derselben  Muskelfaser  schwankt,  werden  nun  durch  mehr  oder 
weniger  dicke  Züge  von  Sarkoplasma  getrennt.  Betrachtet  man  den  Querschnitt  einer  sol- 
chen Muskelfaser,  so  erkennt  man  unregelmäßig  gestaltete  Areale  wechselnder  Größe  oder 
das  nach  dem  Entdecker  dieser  Erscheinung  benannte  Bild  der  Cohnheimschen  Felderung; 
es  tritt  um  so  deutlicher  hervor,  je  sarkoplasmareicher  die  betr.  Muskelfaser  ist.  Es  handelt 
sich  um  ein  Bild,  das  bei  einer  größeren  Zahl  menschlicher  Muskelfasern  erkennbar  ist,  bei 
denen  vieler  Tiere  aber  dasjenige  darstellt,  das  bei  weitem  am  häufigsten  hi  die  Erscheinung 
tritt. 

Sind  die  Muskelfasern  aber  sehr  arm  an  Sarkoplasma,  wie  das  für  sehr  viele  Skelettmus- 
kelfasern des  Menschen  gilt.  so  ist  von  einer  Felderung  auf  dem  Querschnittsbilde  so  gut  wie 
gar  nichts  mehr  zu  sehen;  in  solchen  Fällen  — wenigstens  den  extremsten  von  ihnen  — scheint 
Geh  zwischen  den  Fibrillen  (oder  den  Muskelsäulchen)  gar  kein  Sarkoplasma  zu  finden ; man 
hat  den  Eindruck,  daß  in  diesen  Fällen  lediglich  um  die  Kerne  herum  noch  Sarkoplasma  vor- 
handen ist,  daß  innerhalb  der  Fibrillenmasse  solches  völlig  oder  fast  völlig  fehlt.  Das  Quer- 
schnittsbild der  Muskelfaser  macht  dann  einen  auffällig  homogenen  Eindruck. 

Bei  Betrachtung  der  Querschnittsbilder  von  Muskelfasern  unter  Anwendung  stärkerer  Vergrößerungen 
erscheinen  so  zahlreiche  punktförmige  Durchschnitte,  die  in  Gruppen  zunehmender  Zahl  angeordnet  erscheinen, 
daß  man  den  Eindruck  gewinnt,  als  seien  die  einzelnen  Fibrillen  wiederum  in  noch  feinere  Einheiten 
zerfallen.  Vorläufig  ist  die  Deutung  solcher  Bilder  noch  strittig. 

Die  Ansichten  über  den  Bau  der  Fibrillen  sind  keineswegs  übereinstimmende.  Während  die  große 
Mehrzahl  der  Untersucher  sie  als  feste  Gebilde  auffaßt  (mit  oder  ohne  Quergliederung  — s.  u.),  wird 
neuerdings  behauptet,  daß  sie  Schläuche  mit  flüssigem  Inhalt  sein  sollen,  die  von  Ringen  der  Z-Streifen  um- 
geben werden.  Nach  dieser  Auffassung  liegt  die  Ursache  der  Querstreifung  vollkommen  außerhalb  der  Fi- 
brillen (wird  durch  Sarkosomenquerreihung  bedingt)  (s.  u.). 

Die  Cohnheimsche  Felderung  der  quergestreiften  Muskelfasern  tritt  auf  den  Querschnittsbildern 
'On  fixierten  Muskelfasern  viel  deutlicher  hervor  als  im  frischen  Zustande;  wenn  sie  auch  keine  artifi- 
zielle Erscheinung  sein  dürfte,  so  wird  doch  künstlich  ihr  Eindruck  durch  die  Wirkung  der  Fixierung  ent- 
schieden verstärkt. 

Das  Sarkoplasma  stellt  das  Protoplasma  f1os-.Mnskp.lfnsp.L-synryt.iiim  dar ; über  sein 
Verhalten  zu  den  Fibrillen  und  über  die  (wechselnde)  Menge  seines  Vorkommens  wurde  schon 
oben  berichtet.  Es  erscheint  in  der  Begel  außerordentlich  strukturarm.;  nur  feine  Lipoidgra-  lab.  12,Fig.7 
nula  sind  in  ihm  in  der  Begel  nachweisbar,  besonders  da,  wo  es  in  etwas  größerer  Masse  auf-  I ab.13,  Fig.3-6, 
tritt  wie  zwischen  den  Muskelsäulchen  und  namentlich  in  der  Umgebung  der  Kerne;  von  alters 

Sobotla,  Histologie  4.  A. 
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her  führen  diese  Lipoide  den  Namen  der  ..interstitiellen  Körnchen“.  Sie  treten  — besonders 
in  sarkoplasmareichen  Fasern  — gelegentlich  in~großer  Menge  auf  und  erzeugen  dann  das 
Bild  der  sog.  trüben  Fasern,  während  man  sarkoplasmaarme  Fasern  mit  wenig  interstitiel- 
len Körnchen  als  helle  (klare)  Fasern  bezeichnet.  Trübe  und  helle  Fasern  können  in  ein  und 
demselben  Muskel  nebeneinander  Vorkommen.  Da  sich  diese  Lipoide  bei  der  Behandlung  der 
mikroskopischen  Dauerpräparate  mit  fettlösenden  Mitteln  natürlich  auflösen,  sieht  man  von 
den  interstitiellen  Körnchen  im  fixierten  und  gefärbten  Präparat  in  der  Regel  gar  nichts.  Man 
nennt  diese  Körnchen  auch  wohl  Sarkosomen;  sie  sind  durchaus  nicht  immer  regellos 
Tab.  12,Fig.5  angeordnet,  sondern  bilden  nicht  selten  Querreihen.  Nicht  selten  kommt  im  Sarkoplasma  der 
Tab.  13,  Fig. 4-6, 9 Muskelfasern  Abnutzungspigment  in  Gestalt  von  Lipofuscin  (s.  o.  S.  18)  vor. 

Wir  sind  oben  von  der  Anschauung  ausgegangen,  daß  die  Querslreifung  der  Muskelfaser  lediglich  auf  dem 
Verhalten  bzw.  dem  Bau  der  Fibrillen  beruht;  dieser  ist  an  und  für  sich  schon  strittig  (s.  o.).  Nun  sind 
aber  die  Sarkosomen  oft  genau  der  Quere  nach  angeordnet  und  sehr  wohl  imstande,  das  Bild  der  Quer- 
streifung allein  hervorzurufen,  zumal  feine  Fäserchen  die  Sarkosomen  untereinander  verbinden.  So  wird 
von  manchen  Seiten  angenommen,  daß  die  Fibrillen  gar  nicht  gegliedert,  sondern  daß  sie  ihrer  ganzen  Länge 
nach  homogen  sind,  also  die  Querstreifung  allein  durch  Sarkosomenquerreihen  zustande  kommen  soll,  während  von 
anderer  Seite  angenommen  wird,  daß  beide  Faktoren  in  Betracht  kommen,  Gliederungen  der  Fibrillen  wie 
Sarkosomenquerreihung. 

Sarkoplasmareiche,  trübe  Fasern  kommen  vorzugsweise  (unter  Umständen  allein)  in  solchen  Muskeln 
vor,  die  nicht  ermüden  dürfen,  die  also  imstande  sein  müssen,  sich  andauernd  zu  kontrahieren;  außer  der 
Herzmuskulatur  (s.  u.)  kommen  dabei  in  erster  Linie  in  Frage:  das  Zwerchfell,  die  Zungenmuskulatur,  die 
äußeren  Augenmuskeln  und  einige  andere  (Masseter). 

Bei  Tieren  (Kaninchen,  Vögel)  bestehen  oft  ganze  Muskeln  aus  sarkoplasmaarmen  oder  an  solchem  rei- 
chen Fasern  (trüben  bzw.  hellen);  sie  sind  dann  in  der  Regel  schon  durch  ihre  Farbe  unterschieden;  die  Mus- 
keln mit  trüben  Fasern  sind  rot,  die  mit  hellen  Fasern  „weiß“.  Man  spricht  daher  auch  von  roten  und  wei- 
ßen Muskeln.  Beim  Menschen  ist  eine  solche  Unterscheidung  nicht  streng  durchführbar1). 

/ Es  wurde  schon  oben  erwähnt,  daß  die  quergestreiften  Muskelfasern  mitunter  auch 

(neben  der  Querstreifung)  eine  deutliche  Längsstreifung  erkennen  lassen,  ja  daß  es  sogar 
„quergestreifte“  Muskelfasern  gibt,  die  unter  dem  Mikroskope  gar  keine  Querstreifung  er- 
kennen lassen,  sondern  nur  längsgestreift  erscheinen.  Es  handelt  sich  dabei  immer  um 
Tab.  13, Fig. 3 sarkoplasmareiche  Fasern.  Die  Längsstreifung  entspricht  nicht  etwa  den  (longitudinal  ange- 
ordneten) Fibrillen,  dafür  erscheint  die  Streifung  viel  zu  wenig  fein,  sondern  den  Muskel- 
säulchen;  die  Grenzen  der  Streifen  bilden  die  trennenden  Sarkoplasmaziige,  die  dann  beson- 
ders deutlich  sind,  wenn  sie  an  Lipoidkörnchen  reich  sind.  Selbstverständlich  wird  schon 
durch  diese  Unterbrechung  der  Querstreifung  das  gewohnte  Bild  des  Anblickes  der  querge- 
streiften Faser  undeutlich,  weil  die  Fibrillen  bzw.  die  aus  ihnen  bestehenden  Muskelsäul- 
chen  nicht  mehr  eng  aneinandergelagert  sind  und  damit  die  einzelnen  (auf  diese  Weise  ge- 
trennten) Abschnitte  der  Querstreifen  nicht  mehr  ganz  in  der  gleichen  Linie  liegen.  Haupt- 
sächlich aber  ist  es  der  Reichtum  des  Sarkoplasma  an  Lipoiden,  der  das  Bild  der  Quer- 
streifung sehr  undeutlich  machen  kann,  so  stark,  daß  es  gelegentlich  ganz  verschwindet. 

Was  nun  die  Kerne  der  quergestreiften  Muskelfaser  anlangt,  so  kommen  diese  in  Mehr- 
zahl vor,  meist  sogar  in  ganz  außerordentlich  großer  Zahl  (entsprechend  der  Länge  der  Faser  — 
viele  Hunderte  und  Tausende  von  solchen).  Sie  liegen  in  der  Muskelfaser  des  Menschen  (und  der 
Säugetiere)  in  der  großen  Mehrzahl  der  Fälle  dicht  unter  dem  Sarkolemm,  in  einer  mehr  oder 
Fig  4,5,7  weniger  starken  Sarkoplasmaanhäufung,  so  daß  da,  wo  ein  Kern  liegt,  die  Fibrillenmasse 
nicht  unmittelbar  bis  an  die  Innenfläche  des  Sarkolemm  reicht.  Die  Gestalt  der  Kerne  wech- 


Tab.  12 
Tab.  13; 


Fig. 


4,5, 

und 

3,4, 


l)  Allerdings  decken  sich  die  Begriffe  „rote“  und  „weiße“  Muskeln  mit  Sarkoplasmareichtum  und  -armut 
nicht  ganz;  es  kommen  noch  andere  Faktoren  in  Betracht,  vor  allem  der  wechselnde  Ilämoglobingehalt,  der 
bei  roten  Muskeln  wesentlich  größer  ist;  aber  auch  Zahl  und  Lagerung  der  Kerne,  das  Verhalten  des  Bindege- 
webes im  Muskel  spielt  eine  Rolle  beim  Zustandekommen  der  Muskelfarbe. 
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seit  etwas;  zunächst  sind  sie  mehr  oder  weniger  stark  abgeplattet  (ersteres  bei  sarkoplasma- 
armen,  letzteres  bei  = reichen  Fasern),  ferner  sind  sie  zwar  stets  elliptisch,  aber  das  Ver- 
hältnis der  langen  und  kurzen  Achse  zueinander  wechselt.  Die  mittleren  Grenzen  der  Kern-  Tab.  12. Fig. 3. 4, 7 
länge  dürften  zwischen  8 und  10  p liegen,  die  äußersten  zwischen  5 und  17  p,  und  die  Längs- 
achse des  Kerns  fällt  natürlich  mit  der  der  Muskelfasern  zusammen.  Die  Abstände,  in  denen 
die  Kerne  liegen,  sind  fast  genau  gleich  große;  nur  in  der  Gegend  der  Enden  der  Muskel- 
fasern, besonders  der  Sehnenenden  häufen  sich  die  Kerne  an  und  zeigen  eine  unregelmäßige 
Verteilung;  auch  liegen  sie  hier  (s.  a.  u.)  nicht  selten  im  Innern  der  Faser.  Ferner  läßt 
sich  eine  spiralige  Anordnung  der  Kerne  an  den  meisten  Muskelfasern  deutlich  erkennen. 

Ferner  sind  dünne  Muskelfasern  meist  viel  kernreicher  als  dicke. 

Wenn  auch  die  bei  weitem  größte  Zahl  der  Muskelfaserkerne1)  dicht  unter  dem  Sarko- 
lemm  liegt  (also  hypolemmal),  kommen  doch  auch  beim  Menschen  — und  zwar  auch  beim 
Erwachsenen- — Kerne”  vor,  die  im  Inneren  der  Faser  liegen  (natürlich  innerhalb  der  Sarko- 
plasmaanhäufung).  Das  ist  die  Regel  bei  den  dünnen  Muskelfasern  der  Muskelspindeln  (wo 
es  überhaupt  keine  hypolemmalen  Kerne  gibt,  s.  u.  S.  172);  ferner  gilt  es  für  die  Sehnenenden 
(s.  o.),  aber  auch  in  anderen  Muskeln,  wie  z.  B.  den  äußeren  Augenmuskeln,  kommen  zentral 
gelegene  Kerne  vor2). 

Die  Kerne  der  quergestreiften  Muskelfaser  sind  im  frischen  Zustande  kaum  sichtbar, 
höchstens  als  ganz  blasse  Flecken;  dagegen  sind  sie  leicht  darzustellen,  wenn  man  die  Fasern 
mit  verdünnter  Essigsäure  behandelt.  Natürlich  färben  sie  sich  mit  Kernfarbstoffen  (basi- 
schen Farbstoffen)  und  sie  sind  daher  am  fixierten  und  gefärbten  Präparat  leicht  nach- 
weisbar. 

Der  letzte  Bestandteil  der  quergestreiften  Muskelfaser,  den  wir  hier  zu  beschreiben 
haben,  ist  das  Sarkolemm.  Bei  der  Untersuchung  der  frischen  Muskelfaser  tritt  es,  so- Tab.  12,  Fi  " 
lange  die  Faser  intakt  ist,  kaum  in  die  Erscheinung;  höchstens  die  Tatsache,  daß  man  eine  Tab.  13. Fi 
scharfe  Bandkontur  sieht,  daß  überhaupt  der  weiche  Inhalt  des  Sarkolemmschlauches  einen 
festen  Zusammenhalt  hat,  deutet  auf  das  Vorhandensein  einer  resistenteren  Umhüllung  der 
quergestreiften  Muskelfaser  hin.  Am  leichtesten  erkennt  man  das  Sarkolemm  dann,  wenn 
sich  sein  Inhalt  von  ihm  retrahiert.  Dann  hebt  sich  eine  deutliche,  scharf  begrenzbare  Haut 
ab,  die  im  frischen  Zustande  vollkommen  strukturlos  erscheint,  auch  mit  gewöhnlichen 
Färbemethoden  keine  Strukturen  erkennen  läßt.  Sie  hat  eine  nicht  unbeträchtliche  Dicke 
von  etwa  1 p (oder  nahezu  1 p),  besitzt  einen  gewissen  Grad  von  Elastizität  (?)  und  umhüllt 
in  Gestalt  eines  geschlossenen  Schlauches  ununterbrochen  die  gesamte  Länge  der  Muskel- 
faser einschließlich  der  Enden  (Sehnen-  oder  intramuskuläre  Enden).  Diese  Schlauchform 
des  Sarkolemm  kommt  dann  besonders  zum  Ausdruck,  wenn  man  durch  mechanische  Ein- 
wirkung (unterstützt  durch  Reagenzien)  den  weichen  Inhalt  des  Sarkolemmschlauches  zer- 
quetscht, so  daß  er  zerrissen  wird;  dann  ist  auf  eine  kürzere  Strecke  der  (leere)  Schlauch  als 
solcher  sichtbar.  Auch  sonst  zeigt  das  Sarkolemm  nicht  nur  mechanische  Widerstandskraft, 
sondern  auch  solche  gegen  chemische  Reagenzien  (Essigsäure,  schwache  Alkalien). 

So  homogen  seiner  Struktur  nach  das  Sarkolemm  auch  erscheint,  so  daß  man  daran 
denken  könnte,  es  als  eine  Art  von  Zellmembran  des  quergestreiften  Muskelfaser-Syncyti- 
_auf zufassen,  so  scheint  es  doch  (zum  mindesten  der  größte  Teil  der  Dicke  der  Haut) 


x)  Der  vielfach  noch  gebräuchliche  Name  Sarkolemmkerne  ist  durchaus  verwerflich;  mit  dem  Sarko- 
lemm haben  die  Kerne  absolut  nichts  zu  tun;  sie  liegen  hypolemmal. 

2)  Bei  vielen  Wirbeltieren  (Amphibien,  Reptilien,  Fischen,  weißen  Muskeln  der  Vögel)  liegen  die  Kerne 
stets  im  Innern  der  Fasern,  bald  zentral,  bald  exzentrisch,  selten  aber  ganz  oberflächlich.  Auch  die  Muskeln 
mancher  Säugetiere  zeigen  ähnliches  Verhalten,  doch  ist  es  bei  diesen  wie  beim  Menschen  Ausnahme. 
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nicht  eigentlich  dem  Muskelgewebe  anzugehören,  also  von  seiten  der  Myoblasten,  den  embryo- 
nalen Vorläufern  der  quergestreiften  Muskelfaser  (s.  a.  u.)  aus  zu  entstehen.  Mit  Hilfe  gewisser 
Bindegewebsfärbungen  (namentlich  Silberimprägnation)  erscheint  der  größte  Teil  der  Dicke 
des  Sarkolemm  aus  dichten  Netzen  feiner  (Retikulin-)1)  Fasern  zusammengesetzt,  so  daß  das 
Sarkolemm  den  Wert  einer  (bindegewebigen)  Grundmembran  haben  dürfte.  Nur  die  innerste 
Schicht  des  Sarkolemm,  von  der  Gesamtdicke  der  Haut  nur  ein  geringer  Teil,  scheint  dem 
Muskelfasersyncytium  selbst  anzugehören2).  Auffällig  ist,  daß  sich  — besonders  bei  Anwen- 
dung mancher  Färbemethoden  — der  Z-Streifen  fest  an  das  Sarkolemm  anhaftet,  ja  ähn- 
liche Farbreaktionen  gibt  wie  dieses  selbst. 

Fassen  wir  also  kurz  noch  einmal  zusammen,  was  wir  vom  Baue  der  quergestreiften 
Muskelfaser  auseinandergesetzt  haben,  so  ist  das  Gebilde  als  vielkerniges  Syncytium  oder 
Plasmodium  aufzufassen;  innerhalb  einer  wechselnd  großen  — oft  nur  ganz  minimalen  — 
Masse  von  Protoplasma,  hier  Sarkoplasma  genannt,  liegen  viele  Kerne  einerseits,  zahllose 
quergestreifte  Fibrillen  andererseits;  die  letzteren  machen  meist  mehr  als  9/10  der  Gesamt- 
masse der  Muskelfaser  aus  und  bedingen  allein  (s.  a.  o.  S.  114)  die  Querstreifung;  meist 

— aber  durchaus  nicht  immer  — sind  sie  zu  Bündeln  (Muskelsäulchen)  angeordnet.  Als 
äußere  Begrenzung  umschließt  eine  - — - nur  scheinbar  strukturlose  — Hülle,  das  Sarkolemm 
in  Gestalt  eines  Schlauches,  die  Fibrillenmasse  samt  Kernen  und  Sarkoplasma3). 

Diese  Auffassung  vom  Bau  der  quergestreiften  Muskelfaser  ergibt  sich  auch  aus  ihrer  Histogencse  und 
fügt  sich  andererseits  den  Grundbedingungen  des  Aufbaues  der  Gewebe  aus  Zellen.  Trotzdem  sind  auch  an- 
dere Anschauungen  über  den  Bau  der  Muskelfaser  geäußert  worden,  die  im  wesentlichen  die  sog.  Muskel- 
kästchentheorie von  W.  Krause  weiter  ausbauen.  Die  von  ihm  zuerst  näher  beschriebene  Zwischenmembran 
in  der  Mitte  der  Dicke  der  isotropen  Substanz  (s.  o.  S.  111),  die  ja  tatsächlich  einen  innigen  Zusammen- 
hang mit  dem  Sarkolemm  zu  besitzen  scheint,  faßte  er  als  eine  durch  die  Fibrillenmasse  quer  hindurchlau- 
fende und  diese  in  sog.  „Kästchen“  trennende  wirkliche  Membran  auf.  Auf  einer  entsprechenden  Anschauung 
basiert  die  Annahme  von  M.  Heidenhain,  daß  die  Muskelfaser  aus  hintereinander  gelegenen  Fächern 
oder  Inokommata  zusammengesetzt  ist,  die  durch  eine  Membran,  das  Telophragma  abgeschlossen  werden;  das 
Mesophragma  teilt  dann  jedes  Inokommata  noch  einmal  in  der  Mitte  durch.  Diese  Theorie  ist  von  anderer 
Seite  weiter  ausgebaut  worden.  Über  die  sehr  verschiedenen  Ansichten  vom  Bau  der  Fibrille  und  über  das 
Zustandekommen  der  Querstreifung  s.  o.  S.  114. 

Eine  weitere  Frage,  die  sich  an  die  Histologie  der  quergestreiften  Muskelfaser  knüpft, 
Tab.  13,  Fig.  7 ist  die.  wie  sich  die  Enden  der  quergestreiften  Muskelfasern  zueinander  verhalten,  sowohl 
erstlich  die  Sehnenenden  zu  den  an  ihnen  befestigten  Sehnen,  zweitens  die  intramuskulären 
Enden  zweier  aneinanderstoßender  Fasern  zueinander.  Während  man  früher,  solange  man  das 
Sarkolemm  als  eine  homogene,  nicht-bindegewebige  Haut  ansah,  annahm,  daß  die  Enden  der 
Muskelfasern  einfach  aneinandergekittet  seien,  darf  man  jetzt,  wo  man  nachweisen  kann,  daß 

— zum  mindesten  die  äußere  Haupt Sarkolemmlage  eine  bindegewebige  Grundmembran  ist, 

sich  den  Zusammenhang  der  Fasern  derart  vorstellen,  daß  die  bindegewebig-fasrigen  Sarko- 
lemmlagen  der  beiden  aneinandergrenzenden  Fasern  unmittelbar  mit  ihrem  Faserwerk  in- 
einander übergehen.  Auf  diese  Weise  wird  auch  der  Zusammenhang  zweier  intramuskulär 
miteinander  verbundener  Fasern  ein  derartig  fester,  daß  die  Zugwirkung  der  einen  Faser 
sich  unmittelbar  auf  die  angrenzende  übertragen  kann,  daß  also  zwei  in  der  Längsrichtung 
derartig  miteinander  verbundene  Fasern  gleichsam  wie  eine  einzige  (lange)  Faser  wirken 
können. 

*)  Das  Sarkolemm  verhält  sich  histochemisch  anders  als  kollagenes  Gewebe  (quillt  nicht  in  Essigsäure, 
löst  sich  nicht  in  verdünnter  Kalilauge),  so  daß  zum  mindesten  der  äußere  Hauptteil  des  Sarkolemm  binde- 
gewebiger Natur  ist  und  vielleicht  aus  (präkollagenen)  Retikulin-Fasern  besteht. 

2)  Doch  ist  auch  dieses  zweifelhaft;  Bau  und  Bedeutung  des  Sarkolemm  sind  wohl  noch  nicht  völlig  geklärt. 

*)  Ist  das  Sarkolemm  von  Retikulinfasern  gebildet,  was  kaum  zweifelhaft  sein  kann,  so  gehört  es  gar  nicht 
zum  Muskelgewebe. 


117 


In  ganz  ähnlicher  Weise  kommt  es  auch  zustande,  daß  sich  der  Zug  des  Muskels  auf 
die  Sehne  fortpflanzen  kann;  auch  hier  besteht  ein  unmittelbarer  Zusammenhang  zwischen 
dem  bindegewebigen  Sarkolemm  (-Anteil)  und  den  Sehnenfasern ; aber  auch  das  perimysium 
internum  zwischen  den  einzelnen  Muskelfasern  (s.  a.  u.  und  S.  171)  geht  in  die  Sehnen- 
fasern kontinuierlich  über,  so  daß  wohl  auch  auf  diese  Weise,  wenn  die  bei  der  Kontraktion 
sich  verdickende  Muskelfaser  sich  fest  in  jenes  Gewebe  einpreßt,  eine  Übertragung  der 
Zugrichtung  vom  Muskel  auf  die  Sehne  erfolgen  muß.  Aber  diese  Art  der  Verbindung  von  Tab.  13,  Fig. 8, 9 
Muskel  und  Sehne  ist  nicht  die  einzige;  es  läßt  sich  an  manchen  sehr  sarkoplasmareichen 
Muskelfasern  (z.  B.  denen  der  Rückenflosse  des  Seepferdchens,  aber  auch  solchen  des  Men- 
schen, wie  Muskelfasern  der  Zunge)  zeigen,  daß  am  Sehnenende  die  Myofibrillen,  nachdem 
sie  ihre  Querstreifung  verloren,  gleichzeitig  auch  an  Dicke  abgenommen  haben,  durch  den 
Sarkolemmschlauch  hindurchtreten  und  sich  kontinuierlich  in  die  Sehnenfibrillen  fortselzen ; 
es  besteht  hier  am  Sehnenende  der  quergestreiften  Muskelfaser  also  eine  unmittelbare  Konti- 
nuität zwischen  Myofibrillen  und  den  Fibrillen  der  Sehnenbündel. 

Dieser  innige  Zusammenhang  zwischen  (kollagenem  oder  retikulinem)  Sehnengewebe 
(Bindegewebe)  und  Muskelgewebe  am  Sehnenende  der  quergestreiften  Muskelfaser  entspricht 
der  auch  im  Bereiche  der  ganzen  Länge  der  Muskelfaser  erkennbaren  innigen  Verbindung 
beider  Gewebsarten ; schon  ein  Bestandteil  der  Muskelfaser  selbst,  also  des  eigentlichen  Bau- 
elements des  Muskelgewebes,  das  Sarkolemm,  ist  (mindestens  zum  größten  Teil  seiner  Dicke 
nach)  eine  bindegewebige  Grundmembranbildung,  die  auf  das  allerinnigste  mit  der  eigentli- 
chen Substanz  der  Muskelfaser  verschmilzt.  Außerdem  aber  lagert  sich  jede  einzelne  quer- 
gestreifte Muskelfaser  in  — wenn  auch  noch  so  wenig  — eigentliches  kollagenes  Bindegewebe 
ein.  das  sog.  perimysium  internum  (s.  a.  u.  S.  171),  mit  dem  das  Retikulin-Bindegewebe  des 
Sarkolemm  seinerseits  wiederum  in  engstem  Zusammenhänge  steht,  so  daß  die  Verbindung 
beider  Gewebsarten  eine  denkbarst  innige  ist. 

Bei  der  Kontraktion  des  Muskels  ändert  sich  nicht  bloß  Längen-  und  Dickenmaß 
des  Gesamtmuskels,  sondern  auch  das  der  einzelnen  Muskelfasern.  Nimmt  diese  an  der  Stelle 
der  Kontraktion  zu,  so  ist  die  Folge,  daß  die  Querstreifen  wesentlich  niedriger  (kürzer)  wer- 
den. Im  einzelnen  sind  die  Ansichten  über  die  Erscheinungen  der  Muskelfaser  bei  der  Kon- 
traktion noch  nicht  geklärt,  um  so  mehr,  als  es  fraglich  ist,  ob  die  an  den  mächtigen  Muskel- 
fasern der  Wasserkäfer  zu  beobachtenden  Erscheinungen  ohne  weiteres  auf  die  Muskelfasern 
des  Menschen  übertragen  werden  dürfen.  Es  scheint  aber,  daß  nicht  beide  Hauptsubstanzen 
der  Fibrillen,  die  isotrope  und  die  anisotrope  in  gleicher  Weise  bei  der  Kontraktion  betrof- 
fen werden;  vielmehr  vollzieht  sich  der  Vorgang  der  Verkürzung  der  Fibrillen  lediglich  an  der 
anisotropen  Substanz,  die  sich  auf  mehr  als  die  Hälfte  ihrer  Länge  verkürzt,  dabei  natürlich 
entsprechend  verdickt,  während  eine  Verkürzung  der  isotropen  Substanz  (wenigstens  bei  den 
großen  Muskelfasern  mancher  Wasserkäfer)  nicht  stattfindet. 

Ebenso  wie  die  quergestreifte  Muskelfaser  ihrem  Baue  nach  viel  verwickelter  ist  als  die  glatte  einzellige 
Faser,  ist  auch  ihre  Histogenese  eine  wesentlich  verschiedene.  Die  Hauptmasse  der  quergestreiften  Skelettmus- 
kulalur  stammt  von  den  Myotomen  der  embryonalen  Urwirbel,  aus  denen  die  dorsale  Stammuskulatur  unmit- 
telbar hervorgeht,  vielleicht  auch  die  ventrale  Rumpfmuskulatur  und  (?)  die  Extremitätenmuskulatur.  Binde- 
gewebige Myosepten  trennen  die  einzelnen  Myotome.  Sicher  kann  quergestreifte  Muskulatur  aber  auch  aus  der 
gleichen  Quelle  hervorgehen  wie  die  glatte,  nämlich  aus  dem  embryonalen  Mesenchym,  wie  die  Muskulatur  der 
Zunge,  die  Gesichtsmuskulatur,  die  des  Kehlkopfes  u.  a.,  vielleicht  auch  die  der  Extremitäten. 

Die  Zellen,  aus  denen  die  embryonalen  Myotome  bestehen,  heißen  Myoblasten;  anfangs  einkernig,  strecken 
sie  sich  in  die  Länge,  während  die  Zahl  der  Kerne  (durch  Teilung)  zunimmt.  Allmählich  treten  Fibrillen  in 
ihrem  Plasma  auf;  anfangs  noch  sehr  wenige,  dann  immer  mehr;  man  ist  berechtigt  anzunehmen,  daß  diese 
auf  dem  Wege  von  Mitochondrien  entstehen  (s.  o.  S.  5),  die  Zahl  der  Fibrillen  kann  aber  auch  dadurch 
zunehmen,  daß  sich  Fibrillen  der  Länge  nach  spalten.  So  entstehen  allmählich  aus  den  Myoblasten  die 
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— anfangs  noch  kurzen  — jungen  quergestreiften  Muskelfasern,  die  von  einem  Myoseplum  zum  anderen 
reichen. 

Entstehen  quergestreifte  Muskelfasern  aus  dem  embryonalen  Mesenchym,  so  kommt  es  zur  Differenzierung 
einer  gewissen  Anzahl  der  Zellen  des  Mesenchym,  die  bekanntlich  Netze  bilden  (s.  a.  o.  S.  58)  zu  jungen 
Muskelfasern,  in  denen  die  annähernd  gleiche  Differenzierung  erkennbar  wird,  wie  bei  den  Myoblasten  oben 
kurz  beschrieben  wurde.  Die  nicht  zu  jungen  Muskelzellen  sich  umwandelnden  Mesenchymzellen  werden  (wie 
auch  sonst)  zu  Bindegewebszellen,  so  daß  schon  durch  die  zellige  Kontinuität  innerhalb  des  Mesenchym  der 
primäre  innere  Zusammenhang  zwischen  quergestreifter  Muskelfaser  und  Bindegewebe  erhalten  bleibt;  u.  a. 
läßt  sich  bei  diesen  mesenchymatüsen  quergestreiften  Muskelfasern  zeigen,  daß  die  Kontinuität  der  Myofibrillen 
mit  denen  des  Bindegewebes,  das  zur  Sehne  wird,  eine  durchaus  primäre  ist. 

Den  embryonalen  Muskelfasern  fehlt  noch  das  Sarkolemm,  das  sich  erst  im  Laufe  der  Entwicklung  all- 
mählich ausbildet. 


3.  Das  Herzmuskelgewebe. 

Die  dritte  Art  von  Muskelgewebe,  die  sich  beim  Menschen  (und  fast  allen  Wirbeltieren) 
Tab.  1 2,  Fig.  ü-11  findet,  ist  die  Muskulatur  der  Herzwand  (die  Gewebsmasse  des  sog.  Myocardium).  Sie  steht 
Tab  13  FD.  10  der  quergestreiften  Muskulatur  insofern  nahe,  als  ihre  Elemente  gleichfalls  quergestreift 
sind;  im  übrigen  unterscheidet  sie  sich  aber  von  jener  nicht  unerheblich;  der  Gestalt  der  sie 
zusammensetzenden  „fasrigen“  Elemente  nach  steht  sie  bei  manchen  niedrigen" Wirbeltieren 
(Amphibien)  der  glatten  Muskulatur  nähpr:  anr.h  ibrp  Tnnervationsverhältnissft  ^ind  beim 
Menschen  ganz  andere  als  die  der  quergestreiften  Muskulatur  und  fast  die  gleichen,  wie  man 
sie  hei  der  glatten  Muskulatur  findet.  Das  gleiche  gilt  von  den  Kern  Verhältnissen,  die  sich 
bei  der  glatten  und  der  Herzmuskulatur  fast  gleichen. 

Die  Bauelemente  des  Herzmuskelgewebes  aber  setzen  sich  im  wesentlichen  aus  den 
gleichen  Bestandteilen  zusammen  pvie  die  quergestreifte  Muskelfaser:  Sarkoplasma.  nnerge- 
sirei fte_ Fibrillen.  Kernfe)  und  Sarkolemm : denn  wie  bei  der  gewöhnlichen  quergestreiften 
Skelettmuskelfaser  wird  die  Querstreifung  durch  Quergestreifte  Fibrillen  erzeugt  (wahr- 
scheinlich — • s.  a.  o.  S.  114).  Die  Herzmuskelfasern,  wie  man  auch  wohl  die  Bauelemente  der 
Herzmuskulatur  nennt,  stellen  aber  Gebilde  von  wesentlich  abweichendem  Kaliber  und  auch 
verschiedener  Gestalt  dar.  Erstlich  sind  sie  sehr  selten  mich  nur  annähernd  zylindrisch, 
sondern  in  sehr  unregelmäßiger  und  wechselnder  Weise  prismatisch  (mit  abgerundeten  Kan- 
ten), so  daß  sie  auch  nicht  annähernd  runde  Querschnitte  ergeben,  oft  gleichsam  kannelierte 
Flächen  besitzen  usw.  Dann  entsenden  sie  spitzwinklige  Anastomosen  zu  Nachbar-,, Fasern“, 
die  kleinkalibriger  sind  als  die  Hauptmasse  der  „Faser“.  Ferner  sind  sie  wesentlich  dünner 

als  die  quergestreiften  Skelettmuskelfasern,  nur  10 — 25  p.  dick,  und  vor  allem  ihre  Länge 

ist  eine  sehr  geringe;  denn  wir  wollen  der  Einfachheit  der  Darstellung  wegen  zunächst  an- 
nehmen,  daß  die  als  Kittlinien  oder  (neuerdings)  Glanzstreifen  bezeichneten  Querlinien  Zell- 
grenzen.  seien,  was  sie  im  vollen  Sinne  dieses  Wortes  sicher  nicht  sind.  Dann  beträgt  die 
I ünga  pjnnr  Herzmuskel  - Fagpr“  nur  ati.rq  f)Q — 120  pi.  Und  jede  solche  Faser  hat  nur  einen 
(seltener  zwei),  z e n t r a 1 in  der  „Faser“  gelegenen  Kern. 

Außerdem  sind  die  Herzmuskelfasern  (wir  gebrauchen  zunächst  einmal  der  Einfachheit 
der  Beschreibung  wegen  diesen  alten  Namen)  außerordentlich  sarkoplasmareich.  viel  reicher 
an  solchem,  als  selbst  die  sarkoplasma rp.irhsten  Skelettmuskel l'asern.  "üieses  umgibt  zunächst 
in  Gestalt  einer  fibrillenfreien  Ansammlung  den  zentral  in  der  Faser  gelegenen  Kern,  der  meist 
auch  genau  die  Mitte  der  Länge  der  „Faser“  einnimmt.  Dieser  Kern,  der  auch  in  Zweizahl 

Vorkommen  kann  (in  der  großen  Mehrzahl  der  Fälle  aber  findet  sich  in  dem  zwischen  zwei 

Glanzstreifen  gelegenen  Segment  des  Herzmuskelsyncytium  — als  solches  muß  man  es,  wie 
wir  noch  sehen  werden,  schließlich  bezeichnen  — nur  ein  einziger  Kern),  ist  groß, 
zeigt  oft  recht  unregelmäßige  (selbst  eckige)  Konturen  und  eine  kurz-ellipsoidische  Gestalt. 
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Dieser  Kern  ist  wohl  ausnahmslos  größer  als  selbst  die  größten  Kerne  der  Skelettmuskelfa- 
sern und  erreicht  niemals  auch  nur  annähernd  deren  Länge  (er  nähert  sich  vielmehr  mehr  der  Tab.  12,  Fig.  9 
Kugelform).  Der  wesentlichste  Unterschied  aber  gegenüber  der  gewöhnlichen  quergestreiften 
.Muskelfaser  ist  der,  daß  der  Kern  nicht  unter  dem  Sarkolemm  liegt,  sondern  zentral  in  der 
Faser.  Er  besitzt  meist  ein  deutliches  Kerngerüst  mit  (Pseudo-)  Nukleolen  und  wird  von 
der  Fibrillenmasse  stets  durch  viel  Sarkoplasma  getrennt. 

Das  Sarkoplasma  der  Herzmuskelfaser  ist  nicht  nur  sehr  reichlich  vorhanden,  sondern 
es  enthält  auch  in  sehr  großer  Zahl  interstitielle  Körnchen)  die  wiederum  ganz  besonders 
reichlich  in  der  Sarkoplasmaanhäufung  um  den  Kern  herum  zu  finden  sind.  Diese  beiden 
Erscheinungen  bedingen  die  Tatsache,  daß  die  Querstreifung  oft  nur  sehr  undeutlich 
ist,  die  Längsstreifung  dagegen  sehr  regelmäßig  in  Erscheinung  tritt  (s.  a.  o.  S.  114).  Die 
Herzmuskulatur  ist  also  in  ausgesprochenem  Maße  „trübe“.  Die  Körnchen  bestehen  auch  hier 
aus  Lipoiden,  lösen  sich  in  Fettlösungsmitteln  leicht  auf  und  sind  am  fixierten  Präparat 
meist  nicht  mehr  zu  erkennen.  Im  alternden  Herzmuskel  haben  sie  besonders  dunkle 
(bräunliche)  Farbe1).  Deutliche  solche  Körnchenhaufen  trifft  man  an  den  Polen  der  Kerne. 

Die  zentrale  perinukleäre  Sarkoplasmaanhäufung  ist  stets  viel  länger  als  die  größte 
Länge  des  Kerns,  so  daß  also  die  (kurze)  Herzmuskelfaser  zu  einem  großen  Teil  ihrer  Länge 
von  einem  gegen  die  Faserenden  hin  dünner  werdenden  zentralen  Sarkoplasmafaden  durch- 
zogen wird.  Von  diesem  axialen  Sarkoplasma  gehen  — besonders  deutlich  bei  manchen 
kaliberstarken  Fasern  — fast  radiär  gestellte,  septenartige  Züge  zur  Oberfläche  der  Faser  und 
teilen  auf  diese  Weise  — zwar  oft  recht  unregelmäßig  gestaltete,  aber  doch  meist  — drei- 
seitig-prismatische (auf  dem  Querschnitt  dreieckige)  Muskelsäulchen  ab.  Diese  besitzen  also 
in  der  Regel  wesentlich  andere  Gestalt  wie  die  der  Skclettmuskelfasern2).  Schon  durch  diese 
Art  der  Anordnung  der  Muskelsäulchen  ist  der  Querschnitt  der  Herzmuskel-,, Faser“  von  der 
der  gewöhnlichen  quergestreiften  Faser  leicht  zu  unterscheiden. 

Schließlich  besitzt  die  Herzmuskelfaser  eine  äußere  Sarkolemmhülle,  die  zwar  ganz  we- 
sentlich zarter  und  dünner  ist  als  die  der  Skelettmuskelfasern,  so  daß  ihr  Vorhandensein  von 
manchen  Seiten  ganz  in  Abrede  gestellt  wrird,  deren  Existenz  aber  dennoch  nicht  zweifelhaft 
sein  kann;  auch  ist  die  Zusammensetzung  des  Ilerzmuskelfasersarkolemms  im  Grunde  die 
gleiche  wie  die  der  gewöhnlichen  quergestreiften  Muskelfaser;  es  besteht  also  aus  einer  Re- 
tikulinfaserhaut (s.  o.  S.  116). 

Wie  schon  kurz  erwähnt,  lassen  die  „.Fasern“  der  Herzmuskulatur  seitliche,  spitzwinklig 
vom  kernhaltigen  Hauptteil  der  Faser  abgehende  Abzweigungen  erkennen,  mittels  derer  sie  Tab.  12,  Fig.  1< 
mit  Nachbarfasern  in  Verbindung  treten.  Diese  Verzweigungen  sind  stets  wesentlich  kaliber-  Tab.  13, Fig.  1( 
schwächer  als  der  Hauptteil  der  Faser  — und  sie  enthalten,  wde  gesagt,  nie  Kerne.  Die  Zahl 
dieser  Rildungen  ist  gering;  eine  Faser  besitzt  meist  nur  eine,  seltener  zwei  solcher  seitlicher 
Fortsätze,  die  bald  lang  und  dünn,  bald  dick  und  kurz  sind.  Durch  sie  kommen  Anastomosen 
der  benachbarten  Fasern  zustande  und  diese  bedingen  wiederum  eine  netzförmige  Anordnung 
der  Gesamtmasse  der  Herzmuskelfasern  mit  engen  und  schmalen  aber  langen  Netzmaschen. 

Nun  werden  die  einzelnen  Herzmuskelfasern,  wie  man  sich  meist  ausdrückt  — besser  ge- 
sagt die  einzelnen  Segmente  der  Herzmuskulatur  voneinander  durch  eigentümliche,  oft  treppen- 
artig abgesetzte  Querstreifen  getrennt,  die  bei  Untersuchung  der  Herzmuskulatur  im  frischen 


U Weil  sie  Lypofuscinpigment  (s.  o.  S.  18)  enthalten. 

*)  Allerdings  werden  diese  dreieckigen  Cohnheimschen  Felder  des  Herzmuskelfaserquerschnittes  oft  noch 
durch  feinere  Sarkoplasmazüge  weiter  zerteilt.  Durchschneidet  man  die  „Faser“  außerhalb  des  Kernboreiches, 
so  trifft  man  im  Zentrum  des  Querschnittbildes  den  zentralen  Sarkoplasmafaden,  der  im  fixierten  Präparat 
meist  wie  eine  helle  Lücke  aussieht  (weil  die  interstitiellen  Körnchen  gelöst  sind). 
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Zustande  einen  auffälligen  Glanz  erkennen  lassen;  man  hat  ihnen  deswegen  neuerdings  auch 
Tab. 12, Fig.10,11  den  indifferenten  Namen  der  ,,Glanzstreifen‘‘  gegeben.  Die  Natur  dieser  Bildungen  dürfte 
bis  heute  noch  nicht  geklärt  sein.  Die  Anschauung,  daß  es  sich  um  Zellgrenzen  handelt,  die 
Tab.  13,  Fig.  10  zunächst  sehr  plausibel  ist,  kann  deswegen  nicht  aufrecht  erhalten  werden,  weil  die  Fibrillen 
durch  diese  Glanzstreifen  ununterbrochen  hindurchlaufen.  Aber  dennoch  könnte  man  doch 
den  Standpunkt  vertreten,  daß  es  sich  hier  um  die  Abgrenzung  von  Zellterritorien  handelt,  d.  h. 
von  Plasmabezirken  eines  Zellnetzes,  die  je  einen  kern  enthalten,  also  dem  Werte  einer  voll- 
kommen abg^grenzten  Zelle  entsprechen.  Denn  in  dem  Gebiete  zwischen  zwei  Glanzstreifen 
liegt  doch  mit  großer  Regelmäßigkeit  immer  gerade  e i n Kern. 

Man  bedenke  auch,  daß  die  Herzmuskulatur  aus  dem  Mesenchym  der  visceralen  Seilen- 
platte hervorgeht,  also  aus  einem  embryonalen  Zellnetze,  das  in  gewissem  Sinne  (s.  o.  S.  35) 
von  einem  echten  Syncytium  doch  noch  etwas  verschieden  ist.  Wandelt  sich  solches  Zell- 
netz — und  die  einzelnen  Zellen  dieses  Netzes  insbesondere  — in  Herzmuskelelemente  um,  so 
erhält  die  so  entstehende  Herzmuskulatur  noch  nicht  ohne  weiteres  den  Charakter  des  echten 
Syncytium,  sondern  wird  eben  den  des  Zellnetzes  auch  weiterhin  behalten,  das  heißt,  alle 
Herzmuskelzellen  werden  zwar  in  netzartiger  Verbindung  bleiben,  wie  das  ja  tatsächlich  der 
Fall  ist,  aber  die  Grenzen  der  einzelnen  Zellterritorien  werden  doch  noch  erkennbar  sein ; das 
hindert  nicht,  daß  die  kontraktile  fibrilläre  Substanz  durch  diese  ,. Zellgrenzen“  hindurch- 
läuft1). Darf  man  also  auch  die  Glanzslreifen  nicht  als  echte  Zellgrenzen  betrachten,  in  der 
Art  etwa  wie  wir  sie  im  Epithelgewebe  finden,  so  kann  man  sie  doch  als  Bildungen  bezeich- 
nen, die  den  Wert  von  Zellgrenzen  besitzen2). 

Diese  Glanzstreifen  zeigen  nun  die  Eigentümlichkeit,  daß  sie  nur  selten  in  einer  geraden 
Tab.  12,Fig.ll  Linie  quer  zur  Achse  der  ,, Fasermasse“  laufen;  meist  lassen  sie  deutlich  treppenarlige  Ab- 
sätze erkennen ; der  Glanzstreifen  besteht  also  aus  mehreren  in  (geringen)  Abständen  von- 
einander liegenden  Abschnitten.  Das  gilt  nicht  bloß  für  die  Glanzstreifen  zwischen  den 
Hauptteilen  der  Fasern,  sondern  auch  für  die  zwischen  den  Anastomosen. 

Die  Querstreifung  der  Herzmuskulatur  entspricht  fast  genau  der  der  gewöhnlichen  quer- 
gestreiften Muskelfaser;  nur  sind  die  Streifen  meist  schmäler;  die  Gliederung  ist  im  übrigen 
aber  die  gleiche,  besonders  deutlich  pflegen  die  Z-Streifen  der  Herzmuskulatur  zu  sein;  auch 
deren  Zusammenhang  mit  dem  Sarkolemm  ist  erkennbar. 

Da  die  Glanzstreifen  also  nicht  als  echte  Zellgrenzen  aufgefaßt  werden  dürfen,  muß 
man  die  gesamte  Herzmuskulatur  des  Menschen  (und  der  Wirbeltiere)  alsein  ununterbroche- 
nes syncyliales  Zellnetz  ansehen,  dessen  zellige  (faserige)  Elemente  nur  an  terminalen  Ge- 
bieten freie  Enden  zeigen  (an  den  anuli  fibrosi  der  Aortenwurzel,  an  den  Venenmündungen 
der  Atrien,  wo  die  Herzmuskelfasern  sich  allmählich  auf  den  Venenwänden  verlieren  — s.  a.  u.) 

Die  Herzmuskelfasern  liegen  in  Bindegewebe  eingebettet;  dieses  Gewebe  ist  aber  vielfach 
im  Bereiche  des  Herzmuskels  nur  sehr  spärlich  vorhanden,  so  daß  die  einzelnen  Fasern  in 
der  Regel  nur  von  Gitterfasern  getrennt  werden;  jedoch  findet  vielfach  ein  Übergang  in 
kollagenes  Bindegewebe  statt.  Er  ist  Träger  der  (zahlreichen)  Kapillaren  der  Herzmusku- 
latur und  der  feinsten  (marklosen)  Nervenfasern  oder  deren  Ästchen. 

Die  Muskelfasern  oder  -zellen  der  Vorhofsmuskulatur  sind  einfacher  gebaut  als  die  der  Ventrikelmusku- 
latur und  zeigen  insbesondere  wenig  komplizierte,  treppenartige  Abstufungen  an  den  Enden.  Bei  manchen 

!)  Allerdings  sollen  die  Glanzstreifen  im  embryonalen  Herzmuskel  fehlen.  Es  wird  diese  Tatsache  neuer- 
dings mit  der  verschiedenen  Ernährungsmöglichkeit  der  noch  dünnen  embryonalen  und  der  (dicken)  Herzmus- 
kelfasern  des  Envachsenen  in  Verbindung  gebracht;  die  Glanzslreifen  sollen  die  Ernährung  ermöglichen. 

*)  So  laufen  ja  auch  die  Fibrillen  durch  die  zweifellos  als  Zellgrenzen  zu  betrachtenden  Grenzen  der 
sog.  Purkinjeschen  Fäden  hindurch  (s.  u.),  wenn  sie  auch  in  diesen  nur  in  der  Außenzone  des  Protoplasma 
Vorkommen.  Diese  ..Fäden"  sind  aber  zweifellos  gegeneinander  abgegrenzte  Zellen  (s.  o.). 
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Säugetieren  kommen  unvollkommen  ausgebildcte  Herzmuskelfasern,  sog.  Purkinjesche  Fäden  vor,  d.  h.  längliche < 
^ellem^  jj^Ji^^yjjc^D^ferenzierun^desProtoglasma^ukontrakülen^ -r  Diese  lau- 
ferwiber  deutlichdurcir^n^lZellgrenzen  hindurch  und  verbinden  somit  benachbarte  Zellen,  denen  sie  gemein- 
sam angehören.  Sie  erinnern  an  die  Herzmuskelfasern  niederer  Wirbeltiere  (Frosch),  bei  denen  den  glatten 
Muskelzellen  ähnliche,  aber  auereestreifte  Elemente  Vorkommen.  Die  den  Purkinieschen  Fäden  entsprechenden 
Bjldl  MWa^^a^J^lenschen  weichen  _jm__ Rau  weniger  von  der  übrigen  Herzmuskulatur  ab,  als  z.  kl.  beim  SüllUfU. 
Sie  stellen  bei  ersterem  sarkoplasmareiche  und  i'ibrillenarme,  besonders  dicke  Fasern  dar,  die  dem  sog.  Reiz- 
leitungssystem  (Tawara)  angehören.  Sie  verlaufen  in  Gestalt  eines  ziemlich  kompakten  Bündels  innerhalb  der 
übrigen  Muskulatur  der  Kammer  (-Scheidewand)  und  Vorkammer  und  gehen  in  der  Venenwand  allmählich  in 
deren  glatte  Muskulatur  über.  Besonders  deutlich  erkennt  man  die  sarkoplasmareichen,  unregelmäßig  geformten 
Fasern  dieses  Bündels  in  den  Papillarmuskeln,  in  die  das  Bündel  ausstrahlt. 

Das  Nervengewebe. 

Üas  gesamte  Nervengewebe  des  Körpers  mit  seinen  z.  T.  so  außerordentlich  verschie- 
denen Strukturen  ist  ektodermaler  Abkunft.  Es  entsteht  aus  dem  embryonalen  Neural  (Medul- 
lär-) rohr,  das  in  Gestalt  der  Neural(Medullar-)platte  eine  der  frühesten  Organdifferenzierun- 
gen des  embryonalen  Körpers  dars teilt.  Diese  besteht  ebenso  wie  das  Neuralrohr,  in  das  sie 
sich  umbildet,  ursprünglich  aus  embryonalen  Epilhelzellen,  die  einander  durchaus  gleichartig 
sind.  Später  tritt  eine  Differenzierung  derart  ein,  daß  sich  die  einen  Zellen  in  Neuroblasten 
umbilden,  d.  h.  die  Stammzellen  für  die  eigentlich  nervösen  Elemente  des  Nervengewebes,  die 
anderen  in  Spongioblasten,  die  Mutterzellen  der  Nervenstütz-  oder  Kittsuhstanz,  der 
N e u r o g 1 ja : ein  Teil  aber  der  Zellen  des  embryonalen  Neuralrohres  erfährt  keine  weiteren 
Differenzierungen,  sondern  bleibt  embryonal-epithelial,  wie  die  Zellen  der  laminae  chorioi- 
deae  epitheliales  der  Adergeflechte  und  der  telae  chorioideae,  während  das  sog.  Ependym- 
epilhel  einen  Übergang  von  der  epithelialen  Entwicklungsstufe  zu  der  der  Gliazelle  darstellt. 

Es  besteht  demnach  auch  das  Nervengewebe  des  Erwachsenen  aus  zwei  Hauptbestandtei- 
len. den  eigentlichen  nervösen  Elementen,  d.  h.  den  zu/  Nervenzellem-umgewandelten  Neuro- 
blasten mit  ihren  Fortsätzen,  und  der(N euroglia.  Da  nun  die  Nervenzellen  ihre  Fortsätze  oft 
in  relativ  weit  (bis  ca.  1 m)  entfernte  Gebiete  des  Körpers  senden  und  diese  Fortsätze  in  der 
Regel  besondere  Umhüllungen  erhalten,  so  spricht  man  auch  von  Nervenfasern,  so  daß 
nach  dieser  von  alters  her  geläufigen  Auffassung  das  Nervengewebe  im  wesentlichen  bestehen 
würde  aus:  1.  Nervenzellen,  2.  Nervenfasern,  3.  Neuroglia. 

Nach  der  heute  herrschenden  Anschauung  sind  JVprvMi-zpllpn  und  Nervenfasern  (wenig- 
stens der  Hauptbestandteil  dieser,  der  Achsenzylinder,  vielleicht  auch  die  ganze  Faser)  ein- 
schließlich seiner  Endausbreitung  in  der  Körperperipherie  eine  Einheit,  das  sog^  Neuron 
Neurodendron).  Der  Begriff  des  Neuron  findet  seine  Stütze  in  der  Art  der  Entwicklung  des 
Nervengewebes.  Die  Neuroblasten  des  embryonalen  Neuralrohres  senden  von  dem  einen,  meist 
zugespitzten  Pole  ihres  Zelleibes  einen  Fortsatz  aus,  der  gegen  die  Peripherie  nach  der  Stelle 
der  späteren  Endausbreitung  hin  auswächst,  ohne  je  den  Zusammenhang  mit  dem  Neurobla- 
sten, d.  h.  der  späteren  Nervenzelle  zu  verlieren.  Dieser  Fortsatz,  der  Neurit  (Axon)  der  Ner- 
venzelle (s.  u.),  wird  zum  sog.  Achsenzylinder  der  späteren  Nervenfaser)  Vielleicht  findet  das 
Nuswachsen  der  „Nervenfasern“  in  besonders  präformierten  Bahnen  statt. 

Im  Sinne  der  Lehre  vom  Neuron  würde  also  eine  Nerveneinheit  oder  ein  Neuron  bestehen: 
1.  aus  der  Nervenzelle,  dem  eigentlichen  Zentrum  des  Neuron,  namentlich  in  trophi- 
scher  Hinsicht,  2.  der  von  dem  Neuriten  (mit  seinen  Hüllen)  gebildeten  Nervenfaser,  3. 
der  Endausbreitung  (an  der  Körperoberfläche),  dem  Telodendrion.  Nach  der  Forderung  der 
Neuronlehre  müßten  alle  Neurone  selbständig  sein  und  dürften  untereinander  nicht  unmittel- 
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bar  Zusammenhängen;  die  Übertragung  des  Reizes  von  einem  Neuron  zum  andern  würde  dann 
nur  auf  dem  Wege  des  Kontaktes  vor  sich  gehen,  z.  B.  durch  Kollateralen  des  Neuriten,  die 
sich  am  Zentrum  eines  andern  Neuron,  d.  h.  einer  anderen  Nervenzelle  verästeln.  Ebenso  wür- 
den nach  dieser  Lehre  die  Telodendren  der  einzelnen  Neurone  selbständig  bleiben  müssen, 
eine  Anschauung,  die  aber  kaum  haltbar  ist,  da  gerade  bei  diesen  gelegentlich  vorkommende 
(deutliche)  Netzbildungen  schon  seit  langer  Zeit  mit  Sicherheit  festgestellt  worden  sind. 

Es  darf  überhaupt  nach  dem  heutigen  Stande  unserer  Kenntnisse  fast  als  sicher  gelten, 
daß  die  Hypothese  vom  Aufbau  des  Nervensystems  aus  vollkommen  getrennten  Einheiten,  den 
Neuronen,  fallen  muß.  Nicht  bloß  im  Bereiche  der  Telodendren  sind  kontinuierliche  Über- 
gänge der  einzelnen  Neurone  nachgewiesen  worden,  sondern  auch  der  ununterbrochene  Zu- 
sammenhang zwischen  den  dendritischen  Verästelungen  der  Nervenzellen  ist  bereits  unzwei- 
deutig beobachtet  worden.  Trotzdem  empfiehlt  es  sich,  die  Lehre  vom  Neuron  sozusagen  als 
Grundlage  für  die  folgende  Beschreibung  zu  wählen,  auch  wenn  sie  sich  im  Laufe  der  Zeit 
als  wirklich  unhaltbar  erweisen  sollte. 

1.  Die  Nervenzellen  (Ganglienzellen). 

Tab.  14, 15, Fig.  1-7  Nervenzellen  (besser  als  der  sehr  verbreitete  synonyme  Ausdruck  Ganglienzellen)  kommen 
im  Zentralnervensystem  vor,  besonders  in  dessen  grauer  Substanz,  in  gewissen  Sinnesorganen 
Tab.  1(5  (Netzhaut  des  Auges,  Riechschleimhaut),  in  den  Geflechten  und  namentlich  in  den  Ganglien 
des  cerebrospinalen  und  sympathischen  Nervensystems. 

Die  Form  der  Nervenzellen  ist  eine  sehr  verschiedene;  oft  sind  sic  polyedrisch,  vielfach 
auch  kuglig;  meist  sind  sie  stark  verästelt,  oft  aber  entbehren  sie  solcher  Fortsätze  gänz- 
lich und  sind  kuglig;  in  manchen  Fällen  dagegen  zeigen  sie  sehr  eigenartige  Gestalt,  wie 
namentlich  in  einigen  Abschnitten  des  Zentralnervensystems,  besonders  dem  Kleinhirn.  Einige 
charakteristische  und  besonders  bizarre  Formen  sind  ausschließlich  auf  ganz  bestimmte  Stel- 
len des  Nervensystems  beschränkt. 

Die  Nerven-  oder  Ganglienzellen  sind  im  allgemeinen  große,  px’oloplasmareiche,  mem- 
Jjranlose  Zellen.  Sie  gehören  zu  den  größten  Zellen  des  Körpers.  Nur  wenige  Arten  von  NI  er' 
venzeilen  sind"”  klein  und  protoplasmaarm.  Die  Größe  schwankt  daher  zwischen  5 p,  bis 
fast  150  p1). 

Je  nach  der  Zahl  der  Zellausläufer  oder  -f ortsätze  spricht  man  von  alters  her  von  uni- 
polaren, bipolaren  und  multipolaren  Ganglien-  oder  Nervenzellen.  Dabei  muß  man  zwei  Arten 
von  Fortsätzen  unterscheiden,  den  Nervenfortsatz  (auch  Achsenzylinderfortsatz  oder  Axon  ge- 
nannt) oder  Neurit  (s.  o.)  und  die  stets  in  Mehrzahl  vorhandenen  protoplasmatischen,  dem 
Baue  nach  im  wesentlichen  mit  dem  Protoplasma  der  Zelle  selbst  übereinstimmenden  Den- 
driten (Protoplasmafortsätze).  Der  ersfere,  der  Neurit,  ist  meist  (aber  nicht  immer  — s.  u.) 
zellulifugal  und  entspringt  vom  Zelleib  ziemlich  unvermittelt  in  Gestalt  eines  kleinen  Kegels  (Ur- 
sprungskegel). Er  stellt  einen  feinen,  meist  sehr  langen,  ungefähr  gleich  dick  bleibenden 
Fortsatz  dar,  der  sich  in  der  Regel  zunächst  nicht  verästelt2),  sondern  als  Achsenzylinder  eine 
Nervenfaser  bildet  (s.  u.).  Die  zellulipetalen  Dendriten  dagegen  entspringen  meist  breit 
vom  Zelleibe,  in  den  sie  ohne  Grenzen  übergehen,  sind  am  Ursprung  oft  sehr  dick  und  ver- 
ästeln sich  baumartig  ohne  direkten  Zusammenhang  mit  anderen  nervösen  Elementen  (nach 
Ansicht  der  Neuronlehre).  Meist  fließt  der  Zelleib  in  mehrere  starke  Dendriten  einfach  aus- 

■)  Bei  manchen  Fischen  kommen  noch  weit  größere  Ganglienzellen  vor.  Aber  auch  heim  Menschen 
ist  die  Größe  oft  eine  ganz  erhebliche,  wenn  man  das  ganze  Territorium  hinzurechnet,  innerhalb  dessen  die 
Dendritenverästelung  vor  sich  geht  (s.  u.). 

2)  Wohl  aber  können  vom  Neuriten  feine  Seilenästchon  ausgehen,  sog.  Kollateralen. 
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einander1).  Die  Dendriten  vieler  Nervenzellen  verzweigen  sich  ganz  außerordentlich  stark  und 
über  ein  oft  enorm  weites  Gebiet,  das  vielfach  so  groß  ist  wie  der  Zelleib.  Nur  die  sog.  multi- 
polaren  Ganglienzellen  haben  Dendriten  (neben  einem  Neurit),  die  uni-  und  bipolaren  haben 
nur  Neuriten.  Die  nicht  ganz  klare  und  einwandfreie  (aber  leider  von  alters  her  gebräuch- 
liche) Bezeichnung  unipolar,  bipolar,  multipolar  bezieht  sich  also  bald  auf  den  Neuriten,  bald 
auf  die  Dendriten. 

Die  Haupt  formen  der  Nervenzellen  lassen  sich  dem  groben  Verhalten  ihrer  Form  und 
des  \ erhaltens  der  Fortsätze  nach  in  folgende  Unterabteilungen  gruppieren.  (Die  nähere  Be- 
schreibung erfolgt  u.  S.  127;  s.  aber  auch  im  Kapitel  Zentralnervensystem  S.  173): 

1.  Kleine, nichtkuglige,  spindel-  bis  bimförmig  gestaltete  epithelartige 
Nervenzellen  ohne  Dendriten  mit  einem  Neuriten  (sog.  unipolare  Zellen). 
Sie  finden  sich  hauptsächlich  als  Biechzellen  in  der  Biechschleimhaut. 

2.  Ivuglige  Nervenzellen  ohne  Dendriten  mit  einem  Neuriten  (sog. 
unipolare  Zellen;  der  Neurit  teilt  sich  jedoch  bald  nach  Verlassen  der  Zelle  T-förmig,  so 
daß  die  Zellen  eigentlich  sog.  bipolare  sind).  Diese  Zellform  findet  sich  hauptsächlich  in 
den  peripherischen  Ganglien  des  Zentralnervensystems  (Spinalganglien). 

3.  Kuglige  bis  bimförmige  Zellen  ohne  Dendriten  mit  zwei  von  entgegen- 
gesetzten Enden  der  Zelle  entspringenden  Neuriten  (sog.  bipolare  Zellen).  Sie  finden  sieb 
hauptsächlich  in  der  Netzhaut  (innere  Körnerschicht)  und  in  den  Ganglien  des  nervus  acusti- 
cus  (Spiralganglion  der  Gehörschnecke). 

4.  Große,  unregelmäßig  geformte,  polyedrische  sog.  multipolare  Nerven- 
zellen sehr  wechselnder  Gestalt  mit  einem  Neuriten  und  mehreren,  nach  allen  be- 
liebigen Bichtungen  der  Zelle  hin  entwickelten  starken  und  stark  verästelten  Dendriten. 
Hierhin  gehören  die  multipolaren  Zellen  des  Rückenmarks,  der  medulla  oblongata,  des  sog. 
zentralen  Höhlengraus  und  der  grauen  Binnen massen  des  Gehirns.  Es  handelt  sich  um  eine 
ungemein  verbreitete  Form  der  Nervenzelle. 

5.  Multipolare  Ganglienzellen  von  regelmäßiger  F orm  mit  Dendriten, 
die  in  bestimmter,  für  die  Zellform  charakteristischer  Weise  vom  Zelleib  entspringen  und  sich 
oft  enorm  stark  verästeln,  und  einem  Neuriten.  Die  Ilauplrepx'äsentanten  dieser  Gruppe  sind 
die  Pyramidenzellen  der  Großhirnrinde,  die  P u rkinjesche  n Zellen  der  Kleinhirn- 
rinde. Bei  letzteren  wird  durch  die  baumartige  Verzweigung  der  beiden  Hauptdendriten  ein 
Zelleib  mit  außerordentlicher  Oberflächenvergrößerung  gebildet. 

6.  Kleine  multipolare  Ganglienzellen  mit  verschiedenartig  gestalteten 
Dendriten,  wie  gewisse  Zellen  der  sog.  Körnei’-  und  Molekularschicht  der  Kleinhirnrinde, 
einige  Zellformen  des  Großhirns  u.  a.  Gelegentlich  finden  sich  hier  zwei  Neuriten  (?). 

Diese  sechs  Arten  von  Nervenzellen  haben  das  gemeinsam,  daß  ihr  Neurit  erst  in  grö- 
ßerer Entfernung  von  der  Zelle  seine  Endverästelung  aufweist,  nachdem  er  in  der  Regel  vor- 
her eine  längere  Strecke  weit  eine  „Nervenfaser“  gebildet  hatte.  Man  nennt  solche  Zellen 
auch  Deiters  sehe  Zellen  (Typ  Golgi  1)  im  Gegensatz  zu  den  G o 1 g i sehen  Zellen  (Typ 
Golgi  II),  deren  Neurit  sich  nach  kurzem  Verlauf  sofort  in  eine,  meist  sehr  ausgedehnte  End- 
verästelung auflöst,  ohne  daß  er  vorher  wie  die  Neuriten  der  Zellen  vom  Deitersschen  Typ 
seitliche  Äste  (Kollateralen)  abgegeben  hätte2).  Diese  Zellform  findet  sich  nur  im  Gehirn 
und  Rückenmark. 

*)  Nur  selten  gehen  die  Dendriten  relativ  unvermittelt  aus  dem  Zelleib  hervor  (kleine  Körnerzellen  der 

Kleinhirnrinde). 

2)  In  diese  Kategorie  gehören  wahrscheinlich  auch  noch  einige  andere  Nervenzellformen,  wie  manche  Zel- 
len der  Kleinhirnrinde  und  einige  andere,  über  die  man  noch  nicht  ganz  sicher  unterrichtet  ist. 
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Fig.  1 4.  Schema  eines  Neu- 
ron, in  dem  die  Nervenzelle 
endständig  liegt;  motorisches 
Neuron. 

Oben  die  sog.  multipolare  Ner- 
venzelle mit  ihren  Dendriten.  Nach 
unten  zu  geht  der  (einzige)  Neurit  ah, 
erhält  Markscheide,  wird  damit  also  zur 
markhaltigen  Nervenfaser,  die  nach  län- 
gerem Verlaufe  (mit  Ranvierschen  Ein- 
schnürungen) sich  teilt  und  in  Telo- 
dendrion  übergeht.  Der  Pfeil  zeigt  die 
Leitungsrichtung  zur  Peripherie  an 
(zentrifugal). 


Fig  Ui. 


Fig.  15.  Schema  eines  Neuron  mit  mittelständiger  Nerven- 
zelle (sensibles  Neuron). 

Von  der  kugligen,  völlig  dendritenlosen  Nervenzelle  gehen  zwei  Neuriten 
aus,  die  zusammen  aus  der  Zelle  entspringen.  Oben  der  von  der  Peripherie 
kommende  zellulipetale  Neurit,  der  aus  einer  markhaltigen  Nervenfaser  be- 
steht, die  sich  in  der  Peripherie  teilt  und  Telodendren  erkennen  läßt.  Unten 
der  zellulifugale  zum  Zentralorgan  laufende  Neurit.  Auch  er  stellt  eine  mark- 
haltige Nervenfaser  dar,  deren  Telodendron  im  Zentralorgan  endet.  Die  Pfeile 
zeigen  die  (zentripetale)  Leitungsrichtung  an. 
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Unter  diesen  grob  anatomisch  unterscheidbaren  Formen  (1 — 6)  von  Nervenzellen,  die  man 
im  Gebiete  des  cerebrospinalen  Nervensystems  findet,  muß  man  zwei  Hauptformen  von  Zellen 
oder  besser  von  Neuronen  (wir  wollten  ja  diese  Hypothese  der  Darstellung  zunächst  zugrunde  Fig.14,15 
legen)  unterscheiden.  Erstlich  die  Art  von  Neuron,  bei  dem  die  Zelle  endständig  gelegen  ist. 

Das  ist  der  Fall  bei  allen  sog.  multipolaren  Zellen,  die  (sog.)  Dendriten  (in  Mehrzahl)  einer- 
seits und  einen  einzigen  zellulifugalen  Neuriten  andererseits  besitzen.  Eine  zweite  Form  des 
Neuron  ist  diejenige,  bei  der  die  Zelle  innerhalb  des  Gebietes  ihres  Neuron  mittelständig  ge- 
legen ist;  das  ist  der  Fall  bei  allen  sog.  uni- und  bipolaren  Zellen  (denn  die  scheinbar  unipola- 
ren sind  entwicklungsgeschichtlich  aus  einer  ursprünglich  bipolaren  Form  entstanden).  Solche 
Zellen  besitzen  keine  Dendriten,  wohl  aber  zwei  nach  entgegengesetzten  Richtungen  vom  Zell- 
leib auslaufende  Neuriten,  einen  zellulifugalen  und  einen  zellulipetalen.  Es  handelt  sich  um 
die  Neurone  der  peripheren  sensiblen  Leitungsbahnen,  deren  zellulipetale  Neuriten  den  Ge- 
fühls- (usw.)  Reiz  (auch  den  spezifischer  Sinnesempfindungen)  der  Zelle  ihres  Neuron  zu- 
führen, während  die  zellulifugalen  Neuriten  den  Reiz  aus  der  Zelle  zu  einem  übergeordne- 
ten Neuron  weiterleiten.  Rekle  Neuriten  stellen  echte  Nervenfasern  dar,  oft  solche  be- Tab.  15, 
trächtlicher  Länge,  die  auch  die  typischen  Scheidenumhüllungen  besitzen.  Tab.  16, 

Im  gewissen  Gegensätze  zu  diesen  Zellen  des  cerebrospinalen  Nervensystems  stehen  die  zel- 
ligen  Elemente  des  sympathischen  Nervensystems,  die  man  wohl  als  eine  Nervenzellform  an- 
zusehen hat,  die  auf  primitiverer  Entwicklungsstufe  stehen  geblieben  ist.  Es  handelt  sich  um 
ziemlich  kleine  Nervenzellen,  deren  Zelleib  ungefähr  kuglig  ist  (Näheres  s.  u.) ; von  diesem 
gehen  Fortsätze  aus,  die  sämtlich  unvermittelt  aus  dem  Zelleib  entspringen  und  die  zweifel- 
los teilweise  als  Neuriten,  teilweise  aber  vielleicht  auch  als  Dendriten  (?)  aufzufassen  sind. 

Jedenfalls  gehen  oft  aus  einer  einzigen  Zelle  mehrere  Fortsätze  hervor,  die  zu  echten 
(meist  marklosen)  Nervenfasern  werden1).  Trotzdem  steht  die  Zelle  in  gewissem  Sinne  end- 
ständig in  ihrem  Neuron,  die  Neuriten  sind  sämtlich  (?)  zellulifugal.  Man  bezeichnet  diese 
Zellen  meist  als  multipolare,  obwohl  es  unter  ihnen  auch  vereinzelte  gibt,  die  nur  einen 
Fortsatz  entsenden  (s.  a.  u.).  Sie  kommen  außer  im  sympathischen  Nervensystem  verein- 
zelt auch  in  den  Spinalganglien  vor  (s.  u.  S.  189). 

Allgemeines  über  den  Ban  der  Nervenzelle. 

Betrachten  wir  nun  zunächst  einmal  die  allgemeinen  Bauverhältnisse  der  Ner- 
venzelle. 

Die  Nerven-  oder  Ganglienzelle  läßt  die  drei  Hauptbestandteile  der  tierischen  Zelle  erken-  Tab.  14,Fig.3,  - 
nen:  Zelleib,  Zellkern  und  Centrosoma,  dagegen  keine  Zellmembran.  Centrosomen  sind  Tab.  15,Fig.  1-, 
in  mehreren  Nervenzell arten  nachgewiesen  worden,  obwohl  diese  extrem  ruhende  Zellen  dar-  Tab.  16,  Fig.  6, 
stellen,  die  sich  niemals  vermehren.  Der  Kern  fast  aller  Ganglienzellen  zeigt  die  gleichen  Eigen- 
tümlichkeiten: er  ist  mittelgroß,  meist  fast  genau  kuglig  und  besitzt  ein  äußerst  feines  (staub- 
förmiges) Chromatingerüst  und  einen  großen  Kernkörper.  Dieser  Kernkörper  ist  auffällig 
groß  und  bei  dem  sonst  wenig  deutlichen  Chromatingehalt  des  Kernes  dessen  am  meisten  in 
die  Augen  stechende  Erscheinung.  Sehr  eigenartig  ist  die  Tatsache,  daß  die  Größe  des  Kerns 
der  Nervenzelle  innerhalb  gar  nicht  sehr  erheblicher  Grenzen  schwankt  und  in  gar  keinem  "Ver- 
hältnis zur  Zellgröße  steht,  so  daß  kleine  Nervenzellen  auffällig  große  Kerne  und  große  Ner- 
venzellen auffällig  kleine  Kerne  besitzen. 

Das  Chromatin  der  Nervenzellen  zeigt  oft  erstaunlich  geringe  Neigung,  sich  mit  basischen  Farbstoffen 
zu  tingieren,  sondern  nimmt  oft  sogar  saure  Farbstoffe  an  (sog.  Oxychromatin);  der  große  Nukleolus  der 
Nervenzelle  ist  oft  ausgesprochen  oxyphil. 


x)  Bei  längerem  Verlaufe  erhalten  sie  sogar  (dünne ) Markscheiden. 


bO  bß 
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Eine  Reihe  von  Besonderheiten  zeigt  der  Z e 1 1 e i b der  Nervenzellen.  Ganz  abgesehen 
von  der  durch  die  Zahl.  Größe  und  Form  der  Dendriten  bedingten,  oft  sehr  eigenartigen  Ge- 
stalt enthält  das  Protoplasma  der  Nervenzellen  (auch  wohl  Neuroplasma  genannt)  verschie- 
dene, für  diese  Zellform  charakteristische  Bildungen,  die  in  gleicher  Weise  — wenigstens 
die  stärkeren  — Dendriten  zeigen.  Hierhin  gehören  in  erster  Linie  eine  besondere  Art  baso- 
Tab.  16,Fig. 6, 7 p hi  ler  Granulationen,  N i ß 1 sehe  Körper  oder  Tigroidschollen1)  genannt.  Sie  fin- 
Tab.  32,  Fig.4  den  sich  wahrscheinlich  in  allen  Nervenzellen,  in  manchen  jedoch  nur  in  beschränkter  Aus- 
dehnung2). Am  stärksten  ausgebildet  sind  sie  in  den  multipolaren  Zellen,  namentlich  denen 
des  Rückenmarks  und  Gehirns,  wo  sie  in  Gestalt  meist  eckiger  (polyedrischer),  ziemlich  gro- 
ßer, aber  an  Größe  wechselnder  Bildungen  so  reichlich  auftreten,  daß  sie  im  Zelleih  selbst 
und  den  größeren  Dendriten  dicht  gedrängt  liegen.  Dagegen  treten  sie  nicht  in  den  Neuriten 
hinein.  Sie  färben  sich  leicht  mit  basischen  Anilinfarbstoffen  (Methylenblau,  Thionin,  basi- 
sches Fuchsin  u.  a.)  und  scheinen  mit  dem  Stoffwechsel  der  Nervenzelle  in  Beziehung 
stehende  Eiweißkörper  zu  sein. 

Man  hat  für  diese  protoplasmatischen  Einschlüsse  der  Nervenzellen  auch  den  Namen  Cytochro- 
m a t i n vorgeschlagen  in  der  Annahme,  daß  diese  Substanz  mit  dem  Chromatin  des  Kerns  identisch  oder  ihr 
wenigstens  nahe  verwandt  sei.  Zu  berücksichtigen  ist,  daß  sie  in  besonders  großer  Form  und  Zahl  in  solchen 
Nervenzellen  Vorkommen,  die  plasmareich  und  an  Kernmasse  arm  sind. 

Nicht  immer  treten  sie  in  Form  grober  Schollen  auf;  mitunter  erscheinen  sie  vielmehr  feinkörnig,  so  in  den 
kugligen  dendritenlosen  Nervenzellen  der  Spinalganglien,  wo  sie  meist  in  einer  schmalen  Oberflächenzone  dicht 
zusammengedrängt  liegen,  während  den  übrigen  Teil  des  Zelleibes  mehr  zerstreute  feinste  Körnchen  erfüllen;  auch 
die  Zellen  des  sympathischen  Nervensystems  besitzen  oft  nur  (feine)  Oberflächengranula.  Ihre  Fortsätze,  auch 
die  sog.  Dendriten  (s.  a.  u.),  sind  völlig  frei  von  solchen.  Übrigens  bestehen  die  gröberen  Tigroidschollen  auch 
wiederum  aus  einer  Anzahl  feinerer,  durch  eine  gemeinsame  Verbindungsmasse  zusammengefaßter  Körnchen, 
die  ihrerseits  wieder  mit  dem  Grundplasma  in  Verbindung  steht. 

Einen  weiteren  sehr  wichtigen  und  regelmäßigen  Bestandteil  der  Nervenzelle  bilden  die 
Neurofibrillen.  Es  sind  das  feine,  wahrscheinlich  sogar  außerordentlich  feine  Fasern, 
die  einzeln  oder  häufiger  zu  feinen  Bündeln  geordnet  den  Zelleih  selbst  sowie  die  Den- 
driten durchziehen  und  ebenso  auch  in  den  Neuriten  eintreten  (s.  a.  u.  S.  133).  Netzbildungen 
der  Fibrillen,  die  vielfach  früher  geleugnet  wurden,  sind  nach  neueren  Beobachtungen  nicht 
Tab.  14,  Fig.3,4  mehr  zweifelhaft.  Es  kommen  neben  parallel  verlaufenden  und  gekreuzten  Fibrillenbündeln 
auch  wirkliche  Anastomosen  (Fibrillennetze)  vor.  Die  Neurofibrillen  verlaufen  der  Haupt- 
masse nach  in  den  Zwischenräumen  zwischen  den  Nißlschen  Körnchen.  Sie  setzen  sich  par- 
allel verlaufend  in  den  Achsenzylinder  der  Nervenfaser  (s.  u.)  fort.  Wenn  auch  die  Haupt- 
masse der  Neurofibrillen  im  Zelleib  den  Zwischenraum  zwischen  den  Tigroidschollen  ein- 
nimmt, so  fehlen  sie  doch  keineswegs  innerhalb  — besonders  der  größeren  — Schollen,  die 
sie  durchsetzen;  feine  Plasmafäden  verbinden  Tigroid  und  Fibrillen.  Es  scheint  übrigens, 
als  ob  die  Fibrillen  nicht  homogen  seien,  sondern  sich  wiederum  aus  feinsten,  eng  anein- 
ander gereihten  Körnchen  zusammensetzten. 

Gelegentlich  kommen  andere  Einschlüsse  des  Zelleibs  der  Ganglienzellen  vor,  am  häu- 
figsten gelbe,  braune  oder  selbst  dunkelbraune  Pigmentkörnchen.  Diese  sind  stets  klei- 
Tab.  16,  Fig.4, 7 ner  als  die  basophilen  Nißl-Körper,  nehmen  aber  ebenfalls  oft  einen  beträchtlichen  Baum  des 
ZEÜ^||^^in.  Sie  liegen  häufig  dichtgedrängt  in  der  Nähe  des  Kerns,  den  sie  oft  halbmond- 
förmig umgreifen,  oder  exzentrisch  im  Protoplasma,  wo  sie  einen  zirkumskripten  Haufen  bil- 
den. Gelegentlich  verursachen  sie  (in  der  substantia  nigra  und  dem  locus  coeruleus)  eine 
schon  makroskopisch  sichtbare  Färbung  der  ganzen  Gegend  des  Zentralnervensystems. 

1)  Der  Name  rührt  davon  her,  daß  nach  Methylen-  oder  Fuchsin-  usw.  Färbung  die  Nervenzelle  ge- 
fleckt („getigert“)  erscheint.  Also  eigentlich:  „Leopardid“. 

2)  ln  einzelnen  kleinen  Nervenzellen  scheinen  sie  völlig  zu  fehlen,  wie  in  den  Körnerzellen  der  Kleinhirnrinde. 
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Man  muß  zwei  Arten  Pigmente  im  Cytoplasma  der  Nervenzellen  unterscheiden;  erstlich 
echtes  Melaninpigment  (s.  a.  o.  S.  17),  wie  es  z.  B.  in  den  Zellen  der  substantia  nigra  vor- 
kommt, zweitens  Lipofuscinpigment,  das  sich  mehr  oder  weniger  in  allen  Nervenzellen  bil- 
den kann  und  vielfach  eine  Alterserscheinung  darstellt  (Abnutzungspigment  s.  o.  S.  18).  Die- 
ses lipoide  Pigment  ist  heller  (gelblich  bis  gelblich-braun).  Das  Pigment  findet  sich  bei 
Nervenzellen  mit  Dendriten  nie  in  den  letzteren,  sondern  stets  nur  im  zentralen  Bereiche  des 
Zelleibes. 

Bildungen,  die  nicht  auf  die  Nervenzellen  allein  beschränkt  bleiben,  wenn  sie  auch  nirgends  so  prä- 
gnant hervortreten  wie  hier,  sind  1.  der  apparato  reticulare  von  Golgi,  ein  System  netzbildender  Xab.  2.  Fis.  8 
fadenartiger  Stränge,  die  sich  mit  gewissen  Hilfsmitteln  darstellen  lassen  und  deren  Bedeutung  noch  un- 
klar ist  (auch  Binnennetz  der  Nervenzellen  genannt)  (s.  a.  o.  S.  6);  2.  feine  kanalartige  Bildungen  des 
Zelleibs,  die  vielleicht  mit  perizellulären  Lymphspalten  in  Verbindung  stellen  (Netzapparat),  Tropho- 
spongium  genannt. 

Das  spezielle  Verhalten  cler  einzelnen  Nervenzellformen. 

Was  das  spezielle  Verhalten  der  einzelnen  Arten  von  Nervenzellen  des  Deitersschen 
Typus  anlangt,  so  werden  manche  besonderen  Formen,  die  auf  gewisse  Gebiete  in  ihrem  Vor- 
kommen beschränkt  sind,  bei  Gelegenheit  der  Darstellung  der  betreffenden  Organe  näher  ge- 
schildert werden;  dennoch  dürfte  es  sich  empfehlen,  bereits  hier  die  Hauplformen  der  Ner- 
venzellen zu  beschreiben. 

Eine  im  Gebiete  des  Zentralnervensystems  häufig  vorkommende  Zellform  ist  die  sog. 
multipolare  Nervenzelle,  wie  sie  in  der  grauen  Substanz  des  Rückenmarks  als  ein-  Tab.  14,  Fig.  1 
zige  Form  der  Nervenzelle  erscheint,  aber  auch  an  vielen  Stellen  des  Gehirns  gefunden  wird  Tab.  16, Fig.  1.6 
(dort  eigentlich  überall  mit  Ausnahme  der  Groß-  und  Kleinhirnrinde).  Es  handelt  sich  auch  Tab.  32,  Fig. 4 
bei  dieser  Zellform  um  eine  solche,  die  in  sehr  wechselnden  Größenverhältnissen  auftritt: 
neben  sehr  großen  Zellen  wie  die  Wurzelzellen  der  Vordersäule  des  Rückenmarks  (und  der 
mancher  motorischen  Hirnnervenkerne)  kommen  auch  auffällig  kleine  solche  Zellen  vor,  wie 
z.  B.  die  der  substantia  gelatinosa  posterior  und  mancher  grauer  Substanzmassen  des  Gehirns. 

Der  Zelleib  der  größten  Formen  erreicht  eine  Größe  von  ca.  100  [. i , die  kleinsten  Formell 
kommen  kaum  auf  den  zehnten  Teil  dieser  Größe.  Die  Kerne  werden  bis  fast  20  p,  groß 
und  sind  stets,  auch  bei  noch  sehr  bizarrer  Form  der  Zelle,  genau  kuglig.  Der  Hauptabschnitt 
des  Zelleibes,  von  dem  die  Fortsätze  ausgehen;  hat  gewöhnlich.eine  (unregelmäßig-)  polyedri- 
sche  Gestalt,  erscheint  also  auf  dem  Durchschnitt  polygonal,  und  zwar  meist  fünf-sechseckig, 
seltener  drei-  oder  viereckig;  besonders  die  kleineren  Formen  sind  es,  die  häufiger  dreieckig 
erscheinen  oder  selbst  spindelförmig,  so  daß  dann  der  längliche  Zelleib  gleichsam  wie  eine 
Verdickung  zwischen  den  beiden,  von  seinen  Enden  ganz  unvermittelt  entspringenden  Den- 
driten aussieht.  Tigroidschollen  erfüllen  den  Zelleib  in  seiner  ganzen  Ausdehnung  (einschließ- 
lich der  Dendriten,  in  die  sie  sich  mehr  oder  weniger  weit  — je  nach  der  Dicke  des  Dendri- 
ten — hineinerstrecken  — s.  u.) ; auch  lassen  sie  eine  ziemlich  gleichartige  Verteilung  er- 
kennen, bei  den  großen  ,Zellen  dieser  Gattung  treten  sie  auch  in  starker  Größe  auf.  Ebenso 
sind  reichlich  Neurofibrillen  nachweisbar,  nicht  selten  auch  Pigment  (s.  darüber  o.). 

Diese  Zellform  besitzt  regelmäßig  nur  einen  (zellulifugalen)  Neuriten  (steht  also  end- 
ständig in  ihrem  Neuron)  und  mehrere  Dendriten,  die  aus  dem  Zelleib  ganz  allmählich  her- 
vorgehen, also  direkte  Verlängerungen  des  letzteren  darstellen.  Das  Plasma  des  Zelleibs  wächst 
so  allmählich  in  den  Dendriten  aus,  daß  es  unmöglich  ist,  die  Grenze  von  Zelleib  und  Dendrit 
zu  bestimmen.  Namentlich  das  dicke,  noch  wenig  verzweigte  Anfangsstück  des  Dendriten  zeigt 
genau  den  gleichen  Bau  wie  das  Plasma  des  eigentlichen  Zelleibes,  enthält  (noch  recht  große) 
Tigroidschollen  und  Neurofibrillen  (über  deren  Verhalten  in  den  Dendriten  s.  a.  o.  S.  126), 
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dagegen  niemals  Pigment.  Die  Dendriten  verästeln  sich  nun  baumartig  und  diese  Dendriten- 
arborisation  erstreckt  sich  auf  oft  recht  weite  Gebiete,  die  mehrfach  so  groß  sein  können 
wie  der  Hauptteil  des  Zelleibes.  Je  feiner  die  Dendritenäste  werden,  um  so  kleiner  und  spär- 
licher werden  die  Tigroidschollen  und  das  gleiche  gilt  für  die  Zahl  der  Fibrillen,  die  nun 
einen  mehr  weniger  regelmäßig  parallelen  Verlauf  zeigen.  Die  allerfeinsten  Dendrilenver- 
ästelungen  scheinen  nur  noch  rein  plasmatische  Ausläufer  der  Zelle  zu  sein,  jedenfalls  ent- 
halten sie  kein  Tigroid  mehr;  sie  gehen  in  ein  Neuropilem  über  (s.  u.  S.  132). 

Die  meisten  dieser  sog.  multipolaren  Zellen  senden  von  allen  Seiten  oder  Ecken  des  Zell- 
körpers Dendriten  aus;  es  gibt  jedoch  auch  Zellen  dieser  Gattung,  bei  denen  die  Dendriten  bloß 
von  einer  Richtung  des  Zellkörpers  ausgehen,  während  der  übrige  Teil  der  Oberfläche  der 
Zelle,  der  dann  abgerundet  ist,  keine  Dendriten  entsendet.  In  ausgesprochener  Weise  ist  das 
bei  den  Purkinjeschen  Zellen  der  Kleinhirnrinde  der  Fall,  ferner  bei  den  Zellen  des  ganglion 
nervi  optici  der  Netzhaut  des  Auges.  In  beiden  Fällen,  besonders  dem  ersteren  (s.  u.  S.  182), 
sind  die  Dendriten  dann  ungewöhnlich  stark  verästelt. 

Der  — stets  in  Einzahl  vorkommende  — Neurit  der  „multipolaren“  Nervenzelle  unler- 
Tab.  16,Fig.  1 scheidet  sich  von  den  Dendriten  ganz  wesentlich.  Zunächst  geht  er  unvermittelt  aus  dem 
Zellkörper  hervor,  höchstens  ein  feiner  kegelförmiger  Vorsprung  deutet  die  Stelle  an.  Der 
so  entspringende  Neurit,  dessen  Stärke  im  allgemeinen  von  der  Größe  der  Zelle  abhängt  (s.  a. 
u.  S.  135),  ist  unverästelt  (über  kollaterale  Äste  s.  o.  S.  123)  und  entbehrt  des  Tigroids 
völlig;  dagegen  treten  in  ihn  Neurofibrillen  ein,  die  in  ihm  parallel  verlaufen  und  teils  aus 
dem  eigentlichen  Zellkörper,  teils  aus  benachbarten  Dendriten  stammen.  Während  er  zum 
Achsenzylinder  einer  markhaltigen  Nervenfaser  wird,  beteiligen  sich  die  Dendriten  an  der  Bil- 
dung eines  Neuropilems  (s.  u.). 

Eng  an  diese  weitverbreitete  Form  der  „multipolaren“  Nervenzelle  schließen  sich  Zel- 
len der  Groß-  und  Kleinhirnrinde  an,  die  gleichfalls  in  ihrem  Neuron  endständig  stehen  und 
sich  im  wesentlichen  nur  durch  Besonderheiten  im  Verhalten  der  Dendriten  unterscheiden, 
lab.  14,Fig.2-4  Hierhin  gehören  in  erster  Linie  die  Pyramidenzellen  der  Großhirnrinde  (und  die  ihnen  ver- 
lab.  14,Fig.5,  G wandten  sog.  Mitralzellen  des  bulbus  olfactorius)  und  die  Purkinjeschen  Zellen  der 
Kleinhirnrinde,  die  bei  den  betreffenden  Organen  näher  beschrieben  werden.  Die  sog.  poly- 
morphen Zellen  der  tieferen  Lagen  der  Großhirnrinde  stellen  alle  Formen  des  Übergangs  zwi- 
schen den  Pyramidenzellen  einerseits  und  den  gewöhnlichen  „multipolaren“  Zellen  anderer- 
seits dar. 

Etwas  anders  verhalten  sich  wieder  andere  Zellformen  des  Zentralnervensystems  wie  die  kleinen  Körner- 
zellen der  Kleinhirnrinde,  die  sehr  feine,  ganz  unvermittelt  vom  Zelleib  abgehende  Dendriten  besitzen  und 
deren  Plasma  keine  Tigroideinschlüsse  enthält.  Auch  andere  Zellen  der  Kleinhirnrinde  nehmen  eine  gewisse 
Ausnahmestelle  ein  (s.  a.  o.  S.  123  und  die  betr.  Organdarstellung). 

Diese  sog.  multipolaren  Zellen  finden  sich,  wie  gesagt,  nur  im  Gebiete  des  Zentralner- 
vensystems. Sie  sind  wie  alle  nervösen  Gewebsbestandteile  der  Organe  dieses  Systems  in  Neu- 
roglia  eingelagert  (Näheres  darüber  s.  u.) ; besonders  legen  sich  gewisse  Gliazellarten  nahe  an 
die  Körper  der  Nervenzellen,  namentlich  der  größeren  Formen  an;  sie  führen  deswegen  den 
Namen  der  Satelliten-  oder  Trabantenzellen. 

Ein  von  der  sog.  multipolaren  Form  der  Nervenzellen  abweichender  Typus  der  Nerven- 
zelle ist  die  Gruppe  der  Zellen,  die  nicht  endständig  in  ihrem  Neuron  stehen, 
sondern  mittelständig  (s.  o.  S.  125).  Es  handelt  sich  um  die  Zellen  der  peripherischen 
Ganglien  (Spinalganglien,  Ganglien  der  sensiblen  Hirnnerven  und  derer  des  nervus  acusticus). 
Es  gehören  in  diese  Kategorie  also  in  erster  Linie  die  sog.  unipolaren  und  die  bipolaren  Zel- 
len. Das  Hauptmerkmal  dieser  Formen  von  Nervenzellen  ist  das,  daß  sic  keine  Dendriten  bc- 
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sitzen  und  — entsprechend  ihrer  Stellung  in  ihrem  Neuron  — zwei  Neuriten  entsenden  (s. 
a.  o.  S.  124,  Fig.  15). x) 

Die  sog.  unipolaren  Zellen,  wie  sie  in  den  Spinalganglien  und  denen  des  nervus 
trigeminus,  nervus  intermedius,  nervus  glossopharyngeus  und  nervus  vagus  Vorkommen,  stel- 
len große,  fast  genau  kuglige  Zellen  dar,  die  völlig  dendritenlos  sind  (s.  unten)  und 
nur  (scheinbar)  einen  Neuriten  entsenden  (s.  a.  o.  S.  125).  Dieser  Neurit  teilt  sich  aber  nach  Tab.  15.Fig.l-S 
meist  ganz  kurzer  Verlaufsstrecke  T-förmig  (oder  auch  Y-förmig).  Der  Durchmesser  des  Tab.  16, Fig. 2-4 
Zelleibes  kann  fast  100  u erreichen,  jedoch  kommen  derartig  große  Zellen  nur  vereinzelt 
neben  mittelgroßen  (60  tx)  und  kleineren  vor  (s.  darüber  u.  S.  189).  Der  Zelleib  umschließt 
einen  fast  wiederum  genau  kugligen  Kern,  der  durch  seine  Chromatinarmut  auffällt,  aber 
stets  einen  großen  (meist  oxyphilen)  Nukleolus  enthält  (s.  a.  o.  S.  125). 

Während  im  jugendlichen  Zustand  die  Spinalganglienzellen  so  gut  wie  kuglig  sind  (leichte  Abwei- 
chungen von  der  Kugelgestalt  im  Präparat  sind  wohl  meist  als  Artefakte  zu  deuten),  wird  die  Oberfläche 
der  Zellen  im  Alter  mehr  oder  weniger  stark  unregelmäßig,  so  daß  direkte  Fensterungen  auf  treten  können. 

Ob  auf  diese  Weise  nicht  auch  die  beschriebenen  angeblichen  Dendriten  dieser  Zellen  (die  innerhalb  der 
Kapsel  liegen  sollen)  zustande  kommen,  dürfte  noch  nicht  sicher  festgestellt  sein. 

Der  Kern  liegt  meist  leicht  exzentrisch,  aber  doch  nahe  dem  Mittelpunkt  der  Zelle.  Der 
Zelleib  enthält  Tigroidschollen,  die  in  der  Regel  wesentlich  kleiner  sind  als  in  den  „multi- 
polaren“ Zellen;  diese  Granulationen  durchsetzen  den  Zelleib  durchaus  nicht  ganz  gleichmä- 
ßig, sondern  bilden  entweder  konzentrische  Ringe  um  den  Kern  oder  lassen  eine  nahe  der 
Zelloberfläche  gelegene  stärkere  Anhäufung  erkennen,  der  eine  zweite  dicht  an  der  Kern- 
oberfläche folgt.  Nur  manche  kleine  Formen  von  Spinalganglienzellen  haben  grobe  Körn- 
chen, die  den  ganzen  Zelleib  gleichmäßig  durchsetzen,  ähnlich  wie  bei  den  „multipolaren“ 

Zellen* 2). 

Reich  ist  das  Plasma  der  Spinalganglienzellen  auch  an  Neurofibrillen,  die  den  ganzen 
Zelleib  mit  dichten  Netzen  erfüllen  und  von  da  aus  in  den  Neuriten  übertreten.  Dieser  ist  im  Tab.  15, Fig.  1-3 
Verhältnis  zur  Größe  des  Zelleibes  relativ  schwach,  entspringt  vom  kugligen  Zelleib  mittels 
eines  kurzen  Ursprungskegels  und  wird  in  einer  mehr  oder  weniger  großen  Entfernung  vom 
Zelleib,  jedenfalls  aber  erst  nach  seiner  T-  oder  Y-förmigen  Teilung  mit  einer  Markscheide 
umgeben.  Vielfach  bilden  die  Neuriten  oder  ihre  Teilungsäste)  Schlingen  um  die  Nerven- 
zellen, ehe  sie  gestreckten  Verlaufes  ihrem  Ziele  zustreben. 

Sehr  häufig  findet  man  in  den  Spinalganglienzellen  des  Erwachsenen  gelbes  Lipofuscin- 
pigment,  das  meist  eine  exzentrisch  im  Zelleib  gelegene  Anhäufung  darstellt;  nie  trifft  man  Tab.  16, Fig. 4 
Melaninpigment. 

Da  diese  Zellen  nicht  mehr  im  Rereiche  des  Zentralnervensystems  liegen,  sind  sie  auch 
nicht  in  Neuroglia  eingebettet,  wie  die  Zellen  des  Gehirns  und  Rückenmarks,  sondern  sie  wer- 
den von  den  gleichen  Hüllen  umgeben,  wie  die  anderen  Elemente  des  peripheren  Nerven- 
systems. Zunächst  umkleidet  sie  das  Neurilemm  oder  die  Sch  wann  sehe  Scheide,  eigent- 
lich ja  die  Fortsetzung  der  Neuroglia  im  Gebiete  des  peripherischen  Nervensystems  (s.  u. 

S.  138).  Sie  zeigt  auch  hier  wahrscheinlich  syncytialen  Bau,  wie  sie  ihn  auch  im  Bereiche 
der  Nervenfasern  besitzt,  und  besteht  aus  einer  außerordentlich  feinen,  plasmatischen  kern- 
haltigen Hülle,  die  der  Oberfläche  der  Zelle  aufliegt.  Die  Kerne  sind  relativ  groß  und  zahl- 
reich ; sie  können  sogar  leichte  dellenartige  Eindrücke  an  der  Zelloberfläche  erzeugen.  Eine 
Abgrenzung  der  einzelnen,  den  Kernen  zugehörigen  Plasmaterritorien  läßt  sich  nicht  mit  Si- 

U Die  Tatsache,  daß  die  Zelle  mitteständig  in  ihrem  Neuron  liegt,  kommt  bei  den  bipolaren  Zellen 
viel  besser  zum  Ausdruck  als  bei  den  unipolaren.  Die  letzteren  sind  aber  aus  bipolaren  Formen  entstanden.  Jede 
„unipolare“  Zelle  war  im  embryonalen  Alter  „bipolar“  (s.  a.  o.). 

2)  Es  handelt  sich  bei  diesen  aber  wahrscheinlich  um  eine  besondere  Zellform  (s.  a.  u.  S.  189). 

Sobotta,  Histologie  4.  A. 
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cherheit  erkennen,  obwohl  man  von  Mantelzellen  oder  Amphicyten  spricht1).  Nach  außen 
von  dieser  Neurilemmhölle  der  Spinalganglienzellen  liegt  eine  zweite,  bindegewebige  Hülle, 
die  der  Endoneuralhülle  der  (aus  der  Zelle  entspringenden)  Nervenfaser  entspricht  und  in 
diese  übergeht;  sie  läßt  platte  Bindegewebszellen  (und  -kerne)  erkennen. 

Tab.  15,Fig.4  Ganz  ähnlich  verhalten  sich  die  bipolaren  Zellen  der  Ganglien  des  nervus  acusti- 
cus.  Die  Zellen  sind  kleiner  als  die  unipolaren  Spinalganglienzellen,  ihr  Zelleib  ist  im  gro- 
ßen und  ganzen  auch  kuglig,  aber  gegen  jeden  der  beiden  von  entgegengesetzten  Polen  aus- 
gehenden Neuriten  ausgezogen.  Die  Kerne  der  Zellen  sind  verhältnismäßig  größer  als  die 
der  Spinalganglienzellen,  sonst  stimmen  sie  ihrem  Baue  nach  mit  diesen  im  wesentlichen  über- 
ein. Die  ziemlich  starken  Neuriten  werden  fast  unmittelbar  nach  ihrem  Ursprünge  aus  dem 
Zelleibe  bereits  mit  einer  Markscheide  umgeben  und  zeigen  niemals  Windungen  um  den  Zell- 
leib herum.  Die  Hüllen  dieser  Zellen  sind  die  gleichen  wie  die  der  Spinalganglienzellen. 

Eine  weitere  besondere  Form  der  Nervenzellen,  die  sich  prinzipiell  von  den  obengenann- 
ten Formen  unterscheiden,  sind  die  sog.  Neuroepithelzellen,  d.  h.  Nervenzellen,  die 
lab.81,Fig.  1 epithelartig  aussehen,  von  denen  aber  ein  echter  Neurit  ausgeht.  Solche  Zellen  sind  bei  den 
lab.87,Fig.2  Wirbeltieren  und  dem  Menschen  selten;  sie  finden  sich  einerseits  als  Riechzellen  im  Epithel 
der  Schleimhaut  der  regio  olfactoria  und  in  der  Netzhaut  des  Auges  (in  der  letzteren  bei’eits 
ziemlich  stark  modifiziert). 

Eine  wesentlich  von  den  bisher  beschriebenen  Formen  abweichende  Kategorie  der 
Nervenzellen  stellt  die  der  Zellen  des  sympathischen  Nervensystems  dar.  Wenn 
auch  nicht  alle  Zellen  dieses  Nervensystems  den  völlig  gleichen  Bautypus  zeigen,  so  sind  die 
relativ  geringen  Abweichungen  vom  Typus,  wie  er  hier  der  Beschreibung  zugrunde  gelegt 
Tab.  15,Fig.5,6  wird,  doch  sehr  geringfügiger  Natur.  Es  handelt  sich  um  Zellen,  die  man  mit  dem  gebräuch- 
Tab.  l6,Fig.5  liehen  (aber  schlechten  — s.  o.)  Namen  „multipolar“  bezeichnen  kann,  weil  sie  — wenigstens 
in  der  Regel  — mehrere,  von  verschiedenen  Punkten  des  Zelleibes  ausgehende  Fortsätze 
aussenden,  Fortsätze,  die  aber  fast  alle  den  gleichen  Rau  zeigen,  so  daß  eine  Unterscheidung 
von  Dendriten  und  Neuriten,  wie  sie  bei  der  viel  höher  differenzierten  Zelle  des  cerebrospi- 
nalen Nervensystems  vorgenommen  wird,  bei  den  Zellen  des  sympathischen  Systems  in  der 
Regel  nicht  möglich  zu  sein  scheint.  Die  Zelle  muß  trotzdem  gewissermaßen  auch  in  diesem 
Falle  als  endständig  in  ihrem  Neuron  (wie  die  der  sog.  multipolaren  Zellen  des  Zentralnerven- 
systems) angesehen  werden. 

Der  Zelleib  der  sympathischen  Nervenzelle  ist  in  der  Regel  ungefähr,  wenn  auch  nur 
annähernd  kuglig  (s.  a.  u.),  aber  wesentlich  kleiner  als  der  der  Spinalganglienzellen;  er  mißt 
im  Durchmesser  nur  20 — 40  p.,  gelegentlich  auch  mehr  (bis  50  p.).  Auch  sonst  ähnelt  die 
Zellform  im  ersten  Anblick  der  der  Spinalganglienzellen,  namentlich  in  bezug  auf  die  Hüllen 
Tab.  16,Fig.5  (s.  u.).  Daher  könnte  man  bei  gewöhnlicher  Gewebsfärbung,  bei  der  die  Fortsätze  nicht 
Tab.34,Fig.  4 zur  Darstellung  kommen,  beim  ersten  Anblick  glauben,  kleine  Spinalganglienzellen  vor 
sich  zu  haben-),  von  denen  sie  sich  in  erster  Linie  dadurch  unterscheiden,  daß  sie  nicht  selten 
zweikernig  (sogar  gelegentlich  selbst  dreikernig)  sind,  was  bei  keiner  Zellfonn  des  cerebro- 
spinalen Systems  gefunden  wird.  Die  vom  Zelleib  ausgehenden  Fortsätze  sind  bald  dünn,  bald 
dick;  ihre  Zahl  wechselt;  besonders  an  großen  Zellen  sind  sie  oft  zahlreich  (bis  zu  20),  an 
kleinen  vielfach  sehr  gering  an  Zahl  (s.  u.).  Ganz  unabhängig  von  ihrer  Stärke  zeigen  sie 
alle  im  wesentlichen  das  gleiche  Verhalten.  Sie  entspringen  fast  unvermittelt  vom  Zelleib, 
oft  aber  doch  mittels  einer  kurzen  kegelförmigen  Ausziehung  des  ersteren,  bestehen  wie  der 
Zelleib  selbst  aus  Neuroplasma  und  Neurofibrillen  und  stellen  meist  sehr  lange  und  un- 


1)  Diese  sollen  verzweigte  Gestalt  haben;  dann  würde  es  sich  also  nur  um  ein  Zellnetz  handeln. 
*)  Tatsächlich  kommen  in  den  Spinalganglien  auch  echte  sympathische  Nervenzellen  vor. 
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verästelte  Gebilde  dar.  Mitunter  gehen  die  Fortsätze  von  allen  Teilen  des  Zellumfanges 
gleichmäßig  verteilt  aus,  doch  kommt  es  auch  vor,  daß  sie  sich  auf  einen  ziemlich  eng  be- 
grenzten Bezirk  des  Zellkörpers  verteilen,  wodurch  dieser  nicht  selten  Birnform  annimmt. 

Der  Zelleib  der  sympathischen  Nervenzelle  enthält  zahlreiche,  äußerst  feine  Neuro- 
fibrillen, die  sich  mannigfach  durchflechten,  die  aber,  wenn  sie  in  die  Fortsätze  eintreten, 
sich  in  diesen  parallel  zueinander  anordnen.  Das  Tigroid  tritt  teils  in  grobkörniger,  teils  in 
staubförmiger  Gestalt  — und  nur  im  Zelleib  selbst  — auf,  auch  Lipoidpigment  kommt 
wie  in  den  Spinalganglienzellen  besonders  im  Alter  vor  (sog.  Abnutzungspigment). 

Die  Dicke  der  Fortsätze  schwankt  ganz  außerordentlich;  sie  durchbohren  in  ihrem  ge- 
streckten Verlaufe  die  kapseln  (s.  u.)  und  gehen  zum  mindesten  teilweise  in  Achsenzylinder 
(markloser  oder  auch  gelegentlich  markhaltiger)  Fasern  über,  so  daß  zweifellos  von  einer  Tab.  15,  Fig.  6 
sympathischen  Nervenzelle  mehrere  Fortsätze  ausgehen,  die  zu  Nervenfasern  werden,  die  man 
also  als  Neuriten  zu  bezeichnen  hätte.  Aber  auch  die  anderen  Fortsätze,  an  denen  man  den 
Übergang  in  Nervenfasern  nicht  erkennen  kann,  ähneln  ihrem  Bau  sowohl  wie  ihrem  Ver- 
laufe nach  den  erstgenannten ; sie  schlechthin  als  Dendriten  zu  bezeichnen,  ist  schon  des- 
wegen nicht  angängig,  weil  sie,  abgesehen  von  einigen  Kollateralen,  die  auch  den  echten 
Neuriten  nicht  fehlen,  in  der  Begel  keine  Arborisationen  in  diesem  Sinne  erkennen  lassen 
wie  die  Dendriten  der  Zellen  des  cerebrospinalen  Nervensystems.  Auch  dichotome  Teilungen 
der  Fortsätze  der  sympathischen  Nervenzellen  kommen  vor. 

Das  sympathische  Nervensystem  steht  seinem  Baue  nach  auf  einer  weit  weniger  entwickelten,  sozu- 
sagen auch  embryonaleren  Stufe  als  das  cerebrospinale.  Das  äußert  sich  auch  in  erster  Linie  an  der  Zelle 
selbst,  an  der  Fortsätze  mit  der  (vermutlichen)  Funktion  der  Leitung  des  nervösen  Reizes  vorhanden  sind, 
die  man  nicht  streng  in  Neuriten  einerseits,  Dendriten  andererseits  zu  unterscheiden  vermag.  Außerdem  beobachtet 
man  außer  sog.  Endplättchen  (s.  u.)  niemals  freie  Enden  von  Fortsätzen,  so  daß  man  genötigt  ist,  einen  plas- 
modialen  Bau  des  gesamten  sympathischen  Nervensystems  anzunehmen;  dabei  hängen  mittels  der  langen  Fort- 
sätze Zellen  zusammen,  die  in  weiter  Entfernung  voneinander  liegen. 

Die  einzigen  frei  endigenden  Fortsätze  von  sympathischen  Nervenzellen,  die  zur  Beobachtung  kommen, 
sind  die  sog.  Endplättchen,  d.  h.  Fortsätze  der  Zelle,  die  nach  oft  nur  kurzem,  gelegentlich  aber  auch 
längerem  Verlaufe  kolbig  verdickt  enden,  wobei  der  Kolben  den  Bau  der  Zelle  (Neuroplasma  und  Fibrillen) 
zeigt.  Ferner  kommen  um  die  sympathischen  Nervenzellen  herumgelagerte  korbartige  Geflechte  zur  Beobach- 
tung, die  aber  stets  aus  mehreren  Fasern  bestehen  und  nicht  etwa  spezifische  Endigungen  darstellen. 

Werden  im  Schnitte  die  langen  und  (dünneren  oder  dickeren)  zunächst  völlig  unverzweigten  Fortsätze 
der  Zellen  abgeschnitten,  so  erscheinen  besonders  die  großen  fortsatzreichen  Zellformen  mit  ihren  abgerunde- 
ten Leibern  morgensternartig.  Die  kleineren,  häufig  zweikernigen  Zellformen,  die  oft  nur  zwei  oder  gar  einen  lab.  15, Fig. 5 
Fortsatz  entsenden,  also  nicht  mehr  multipolar  genannt  werden  dürfen,  besitzen  sehr  unregelmäßig  gestaltete 
Zelleiber,  die  keineswegs  mehr  an  die  nahezu  kuglige  oder  bimförmige  Gestalt  der  großen  Zellformen  er- 
innern. 

1 ielfach  werden  noch  andere  Formen  der  sympathischen  Nervenzellen  beschrieben,  an  denen  durch  an- 
gebliche Verschiedenheiten  des  Verhaltens  der  wohl  irrigerweise  als  solche  angesehenen  (s.  o.)  Dendriten  Gruppie- 
rungen vorgenommen  werden,  die  noch  keineswegs  scharf  begründet  sind.  So  werden  von  manchen  Seiten  extra- 
und  intrakapsuläre  Dendriten  beschrieben;  die  ersteren  sollen  Verzweigungen  besitzen,  was  aber  (s.  o.)  mit  exak- 
ten heueren  Methoden  nicht  nachweisbar  ist;  ebensowenig  gibt  es  intrakapsuläre  Dendriten,  die  sich  in  der  un- 
mittelbaren Nähe  des  Zelleibes  noch  innerhalb  der  Kapsel  verästeln,  wie  überhaupt  die  Beschreibung  von  Nerven- 
zellen, die  unregelmäßig  gestaltete  (gefensterte  usw.)  Zelloberflächen  haben  sollen,  sehr  skeptisch  aufzufassen  ist 
s.  darüber  das  oben  bei  den  Spinalganglienzellen  Gesagte).  Auch  ist  es  nach  wie  vor  mehr  als  fraglich,  ob 
es  Nervenzellen  des  sympathischen  Systems  gibt,  die  zentripetal  leitende  Fasern  entsenden,  also  als  sensible 
Zellen  aufzufassen  sind.  Sollte  das  der  Fall  sein,  so  müßte  das  periphere  sensible  Neuron  ganz  anders 
gebaut  sein  als  das  des  cerobrospinalen  Systems  (s.  a.  o.  S.  125).  Dagegen  kommen  einzelne  sympathische 
Nervenzellen  in  den  Spinalganglien  vor. 

In  bezug  auf  ihre  Umhüllungen  schließen  sich  die  sympathischen  Nervenzellen  den  — 
ja  gleichfalls  außerhalb  des  Gebietes  des  Zentralnervensystems  gelegenen  — Spinalganglien- 
zellen an,  d.  h.  sie  besitzen  sowohl  eine  Schwannsche  wie  eine  Endoneuralscheide.  Beide  sind 
aber  (s.  o.  S.  129)  weniger  gut  ausgebildet  als  bei  den  Spinalganglienzellen.  Das  gilt  nicht  Tab.  16,  Fig.  5 
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bloß  für  die  Neurilemmscheide,  deren  Kerne  oft  sehr  spärlich  sind  (so  daß  diese  Scheide  von 
mancher  Seite  ganz  in  Abrede  gestellt  wird),  sondern  auch  für  die  bindegewebige  Endo- 
neuralscheide,  die  bei  einigen  kleinen  Zellen  oft  nur  angedeutet  ist,  bei  den  größeren  Formen 
allerdings  meist  recht  gut  entwickelt  erscheint.  Wie  schon  oben  angegeben,  durchbohren  die 
langen  Fortsätze  diese  Scheiden;  nur  kurze  Formen  von  Endplättchen  enden  innerhalb  der 
Scheiden. 

w eitere  zellige  Gebilde  des  Nervensystems. 

Aus  der  gleichen  Quelle  wie  die  eigentlichen  Nervenzellen  gehen  Zellen  hervor,  die  den 
embryonalen  epithelialen  Charakter,  den  die  jungen  Neuroblasten  ursprünglich  auch  besitzen 
(s.  a.  o.  S.  121),  zeitlebens  bewahren.  Fs  sind  das  erstlich  die  Fpithelzellen  der 
Adergeflechte  und  der  telae  chorioideae,  also  die  Zellen  der  sog.  laminae  chorioideae 
epitheliales,  zweitens  die  sog.  chrom  affinen  Zellen  der  Paraganglien  des  sym- 
Tab.  30,  Fig.  G pathischen  Nervensystems. 

Was  die  ersteren  anlangt,  so  stehen  diese  Zellen  den  Fpendymzellen  sehr  nahe  und  wer- 
den daher  bei  Gelegenheit  der  Besprechung  der  Neuroglia  näher  behandelt  werden,  während 
die  chromaffinen  Paraganglienzellen  bei  den  betr.  Organen  besprochen  werden. 

Die  Verbindung  der  Neurone  untereinander,  das  Neuropilem. 

Nach  der  zurzeit  herrschenden  Anschauung  (die  aber,  wie  oben  schon  angedeutet  wurde, 
stark  in  ihren  Grundfesten  erschüttert  ist)  ist  jede  Nerveneinheit  oder  ein  Neuron  eine  Bil- 
Tab.  14,  Fig.  6 düng  für  sich,  die  mit  einem  Nachbarneuron  in  keiner  direkten  Kontinuitätsverbindung 
steht.  Soll  also  der  nervöse  Beiz  von  einem  Neuron  einem  anderen  (benachbarten)  über- 
tragen werden  (wenn  insbesondere  der  nervöse  Reiz  mehrere  aneinandergekettete  Neurone  zu 
passieren  hat,  wie  das  im  Bereiche  des  Zentralnervensystems  die  Kegel  zu  sein  pflegt),  so 
kommt  es  lediglich  zu  einer  — wenn  auch  sehr  ausgedehnten  — Kontaktverbindung  zwi- 
schen dem  Zentrum  des  einen  Neuron,  also  der  Nervenzelle  einerseits  und  dem  Telodendron 
des  anderen  (z.  B.  übergeordneten  )Neuron  andererseits,  ohne  daß  (wenigstens  nach  der  Lehre 
vom  Neuron)  Baubestandteile  des  einen  Neuron  in  che  des  anderen  kontinuierlich  übergehen. 

Dieser  Kontakt  zwischen  zwei  Neuronen  ist  dennoch  (auch  wenn  wir  den  direkten  Über- 
gang der  leitenden  Substanz  von  einem  Neuron  zum  anderen  ausschließen)  ein  sehr  inni- 
ger; es  kommt  zu  einer  ganz  außerordentlich  starken  Durchflechtung  der  feinsten  Verzwei- 
gungen der  Dendriten  der  Zelle  einerseits,  der  feinsten  Fndverästelungen  des  Telodendron 
des  Neuriten  andererseits.  Diese  überaus  feinen  Verzweigungen  treten  in  (vielfältige)  Be- 
rührung miteinander,  wobei  der  Beiz  von  dem  einen  Neuron  auf  das  andere  übergeht. 

Nach  dieser  Auffassung  der  Lehre  vom  Neuron  findet  zwar  ein  ausgedehnter  Kontakt  der  beiden  Neu- 
rone, von  denen  der  Reiz  von  einem  zum  anderen  übergeht,  statt,  aber  die  leitende  Substanz  als  solche  ist 
schließlich  doch  an  der  oder  den  zahlreichen  Kontaktstellen  unterbrochen,  wenn  auch  nur  eine  ganz  mini- 
mal kurze  Strecke  weit. 

Vielfach  nimmt  man  an  — und  zu  dieser  Annahme  berechtigt  der  Bau  der  nervösen  Elemente  — , daß 
die  Neurofibrillen  die  leitende  Substanz  darstellen;  nach  anderer  Auffassung,  die  gleichfalls  in  der  Bauart 
der  nervösen  Elemente  ihre  Stütze  suchen  kann,  würden  die  Neurofibrillen  nur  die  Funktion  von  Stützele- 
menten haben,  also  sozusagen  eine  Art  von  Tonofibrillen  darstellen;  die  eigentliche  leitende  Substanz  wäre 
dann  das  Neuroplasma  selbst. 

Wie  oben  bereits  mehrfach  erwähnt  wurde,  ist  die  Lehre  vom  Neuron  in  der  Form,  wie  sie  oben  mit- 
geteilt wurde  (s.  S.  121),  nicht  mehr  haltbar.  Die  einzelnen  Neurone  sind,  wie  neuere  Untersuchungsmetho- 
den unzweifelhaft  ergeben  haben,  nicht  völlig  voneinander  unabhängige  Bildungen.  Man  hat  in  letzter  Zeit 
mit  Sicherheit  erstlich  den  unmittelbaren  Übergang  von  Dendritenarborisationen  der  einen  Zelle  in  die  einer 
Nachbarzelle  nachweisen  können,  ferner  den  gleichen  Übergang  zwischen  benachbarten  Telodendren  und 
schließlich  auch  den  direkten  Zusammenhang  zwischen  den  Telodendrenverästelungen  des  einen  und  den 
Dendritenarborisationen  des  (angeketteten)  anderen  Neuron. 
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Allenthalben  im  Bereiche  des  Zentralnervensystems  sieht  man  da,  wo  Neurone  in  der 
beschriebenen  Weise  aneinander  gekettet  sind,  die  oben  beschriebenen  Durchflechlungen  der 
Arborisationen  (des  Telodendron  bzw.  der  Dendriten).  Nicht  selten  finden  diese  Erschei- 
nungen in  besonderen,  räumlich  mehr  oder  weniger  scharf  begrenzten  Gebieten  oder  Schich- 
ten statt,  in  denen  dann  weder  die  Zelleiber  von  Nervenzellen  noch  Nervenfasern  zu  finden 
sind,  sondern  lediglich  die  erwähnten  feinen  Arborisationen  innerhalb  eines  gleichfalls  sehr 
feinen  gliösen  Gerüstes  (s.  u.)  Platz  finden. 

Derartige  Bezirke,  vielfach  in  Form  von  Zonen  oder  Schichten  auftretend,  nennt  man 
vorteilhaft  Neuropileme.  Ehe  nun  nicht  geeignete  Untersuchungsmethoden  Vorlagen,  um  diese 
feinen  Verästelungen  der  Nervenzellen  einzeln  erkennen  zu  können,  war  man  über  den  Auf- Tab.  14.  Fig.  6 
bau  solcher  Schichten  des  Nervensystems  im  unklaren,  wie  es  in  den  allen  Namen  wie 
Molekulärschichten  usw.  zum  Ausdruck  kam. 

Daß  es  in  erster  Linie  bei  der  Verbindung  zw  eier  aneinandergeketteter  Neurone  die  Den- 
dritenverästelungen sind,  die  den  Reiz  des  benachbarten  Neuron  aufnehmen,  geht  am  besten 
aus  zwei  Tatsachen  hervor:  erstlich  besitzen  nur  diejenigen  Zellen  (dabei  soll  in  erster  Linie 
das  Verhalten  der  Zellen  im  Bereiche  des  cerebrospinalen  Nervensystems  berücksichtigt 
werden;  im  sympathischen  System  liegen  sicher  ganz  abweichende  Verhältnisse  vor  — s.  o. 

S.  131)  Dendriten,  die  überhaupt  in  die  Lage  kommen,  Beize  von  einem  angeketteten  Neu- 
ron aufzunehmen.  Z.  B.  sind  aus  diesem  Grunde  die  sog.  unipolaren  Nervenzellen  der  Spi- 
nalganglien (s.  o.  S.  129)  dendritenlos.  Zweitens  entwickeln  die  (sog.  multipolaren)  Nerven- 
zellen nur  nach  der  Seite  hin  Dendriten,  von  der  sie  einen  Reiz  aus  einem  angekettelen  Neuron 
aufnehmen  können.  Daher  gibt  es  multipolare  Zellen  (s.  a.  o.  S.  128),  die  Dendriten  nach 
allen  Seiten  entsenden  und  solche,  bei  denen  die  Dendriten  immer  nach  einer  ganz  bestimm- 
ten Richtung  laufen,  nämlich  nur  nach  der,  von  welcher  der  zu  übernehmende  Reiz  kommt, 
so  daß  sich  bei  manchen  sog.  multipolaren  Nervenzellen  die  Dendriten  auf  einen  Pol  des  (im 
übrigen  kugligen)  Zelleibes  zusammendrängen. 

Neben  der  eigentlichen  Neuropilemhildung  scheint  es  zur  Übertragung  des  Reizes  von 
einem  Neuron  zum  anderen  auch  dadurch  kommen  zu  können,  daß  der  Zelleib  einer  Zelle 
selbst  von  Telodendren  eines  oder  mehrerer  Neunten  anderer  Zellen  umsponnen  wird,  w'obei 
sich  die  letzteren  an  den  Zelleib  mittels  sog.  Endknöpfchen  anlagern  können. 

2.  Die  Nervenfasern. 

Die  Nervenfasern  wurden  lange  Zeit  hindurch  für  selbständige  Bildungen  gehalten,  ohne  Tab.  16,  Fig. 8-1 
daß  man  ihre  Beziehungen  zu  den  Nervenzellen  kannte.  Heute  weiß  man,  daß  die  Nerven-  Tab.  17 
fasern,  auch  wenn  sie  noch  so  lang  sind,  nichts  anderes  darstellen,  als  die  — oft  aber  über- 
aus langen  — Fortsätze  der  Nei’venzellen,  eben  deren  Neuriten  (s.  o.  S.  121).  So  stellt  schließ- 
lich jeder  nackte  Neurit  einer  beliebigen  Nervenzelle  eine  „Nervenfaser“  dar;  nur  werden 
diese  Neunten  in  der  Regel,  namentlich  wenn  sie  einen  längeren  Verlauf  haben,  von  beson- 
deren Scheiden  umschlossen,  so  daß  man  als  N er  v en  f as  e r für  gewöhnlich  e in  e B i 1- 
d u n g bezeichnet,  die  aus  dem  Neuriten  einer  Nervenzelle  und  den 
diesen  umhüllenden  scheiden  artigen  Gebilden  des  Nervengewebes 
besteht  (s.  u.). 

Trotzdem  kommen  auch  nackte  Neuriten  von  relativer  Länge  vor,  so  daß  man  sie  eben- 
falls als  (markscheidenlose)  Nervenfasern  zu  bezeichnen  pflegt;  so  verhalten  sich  z.  B.  die 
Fasern  des  sog.  Sehnerven1)  während  ihres  Verlaufes  innerhalb  der  Netzhaut  sowie  die  von 
den  Neuroepithelzellen  der  Riechschleimhaut  entspringenden  Fasern  des  sog.1)  nervus  olfac- 


U Es  handelt  sich  in  beiden  Fällen  nicht  um  peripherische  Nerven. 
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torius  (bzvv.  der  fila  olfactoria).  Ferner  sind  auch  mehr  oder  weniger  lange  — meist  aber  nur 
ganz  kurze  — Strecken  der  markhaltigen  Nervenfasern  im  Bereiche  des  Zentralnervensystems 
kurz  nach  ihrem  Ursprung  aus  der  Zelle  nackte  Neuriten. 

Was  man  von  alters  her  Nervenfasern  zu  nennen  pflegt,  das  sind  eben  in  den  aller- 
meisten Fällen,  die  mit  besonderen  Scheiden  umgebenen,  in  den  großen  Nervenstämmen  oder 
in  der  weißen  Substanz  des  Zentralnervensystems  (oder  auch  in  den  Nervenstämmchen  und 
Geflechten  des  sympathischen  Nervensystems)  zusammengedrängt  liegende  und  meist  auch 
mehr-weniger  lange  Strecken  weit  gemeinsam  laufende  Neuriten  — oft  solche  von  vielen  Zen- 
timetern Länge. 

Man  kann  nun,  wenn  man  die  Nervenfasern  als  solche  beschreiben  und  sie  auf  Grund 
ihres  Baues  einteilen  will,  zwei  große  Gruppen  von  Nervenfasern  unterscheiden:  1.  die  mark- 
haltigen Nervenfasern,  2.  die  marklosen  Fasern.  Die  ersteren  stellen  im  allgemeinen  die  Ner- 
venfasern des  cerebrospinalen  Nervensystems  dar,  die  letzteren  die  des  sympathischen,  obwohl 
auch  im  Gebiete  des  letzteren  markhaltige  Fasern  Vorkommen,  ebenso  wie  Fasern  (und  ganze 
Nerven)  des  cerebrospinalen  Systems  marklos  sein  können  (s.  u.). 

Diese  Regel  gilt  nur  in  der  großen  Mehrzahl  der  Fälle;  denn  erstlich  kommen  im  Bereiche  des  sym- 
pathischen Nervensystems  — wenn  auch  nur  in  geringerer  Zahl  und  namentlich  bei  besonders  langen  Neu- 
riten  — Markscheiden  — meist  nur  äußerst  feine  — vor,  andererseits  gibt  es  im  Bereiche  des  cerebrospi- 
nalen Nervensystems  auch  marklose  Fasern,  ganz  abgesehen  davon,  daß  im  jugendlichen  (embryonalen)  Zu- 
stande die  Markscheiden  überhaupt  noch  fehlen,  z.  T.  sich  selbst  erst  einige  Zeit  nach  der  Geburt  ausbilden. 
Aber  auch  sonst  können  die  Markscheiden  völlig  fehlen.  Z.  B.  wurde  oben  schon  der  marklosen  Opticus-  und 
Olfactoriusfasern  gedacht,  aber  auch  die  sensiblen  Nervenstämme  der  Hornhaut  führen  nur  marklose  Fasern. 


a)  Die  markhaltige  Nervenfaser. 

Tab.  15,  Fig.  4 Obwohl  die  markhaltige  Nervenfaser  dem  Baue  nach  eigentlich  die  kompliziertere  Form 
Tab.  16, Fig. 8-10  darstellt,  beginnen  wir  doch  die  Beschreibung  der  Nervenfasern  mit  dieser,  weil  sie  die  bei 
Tab.  1 7,Fig.  1-7  weitem  häufigste  Gestalt  darstellt,  in  der  im  menschlichen  Körper  die  Nervenfaser  aufzutreten 
Tab.  35,  Fig.  2, 3 pflegt. 

Je  nachdem,  ob  die  markhaltige  Nervenfaser  im  Bereiche  des  Zentralnervensystems  gelegen 
ist  oder  außerhalb  dieses  Gebietes  (also  im  Bereiche  des  peripherischen  Nervensystems),  setzt 
sich  die  markhaltige  Faser  zusammen  aus  (im  ersteren  Falle)  dem  Achsenzylinder  und  der 
-Markscheide  oder  (im  Bereiche  des  peripherischen  Systems)  aus  drei  Schichten  1.  dem  Ach- 
senzylinder, 2.  der  Markscheide,  3.  dem  Neurilemm  oder  der  sog.  Sch  wann  sehen  Scheide. 
Man  spricht  deswegen  von  markhaltigen  Nervenfasern  mit  Neurilemm  und  solchen  ohne  Neu- 
rilemm; die  ersteren  findet  man  also  im  Bereiche  des  peripherischen  Nervensystems  (also  in 
den  Nervenstämmen  und  deren  Verästelungen,  die  aus  markhaltigen  in  Bindegewebe  eingebette- 
ten Nei’venfasern  bestehen  — s.  u.  S.  187),  die  letzteren  bilden  die  weiße  Substanz  des  Zentral- 
nervensystems, wobei  sie  in  Neuroglia  eingebettet  liegen;  sie  kommen  in  mehr  oder  weniger 
großer  Zahl  aber  auch  in  der  sog.  grauen  Substanz  des  Zentralnervensystems  vor,  selbstver- 
ständlich auch  hier  in  Neuroglia  eingelagert.  Es  handelt  sich  um  eine  Regel  ohne  Ausnahme. 

Die  markhaltigen  Nervenfasern  sind  fast  genau  zylindrische  Bildungen  mit  vollkommen 
glatter  Oberfläche1)  von  oft  sehr  erheblicher  Länge,  einer  Länge,  die  viele  cm  (50  und  mehr) 
betragen  kann.  Es  hängt  das  von  der  Länge  des  Nervenstamines  ab,  in  der  die  Faser  verläuft, 
wobei  noch  in  Betracht  zu  ziehen  ist,  daß  die  Nervenfasern  noch  länger  sind  als  die  Nerven- 
stämme selbst,  weil  sie  sich  ohne  eigene  Teilung  in  deren  Äste  fortsetzen  und  selbst  über  deren 
Bereich  eigentlich  auch  noch  hinausgehen. 

1)  Wo  diese  nicht  glatt  erscheint  (wellig  im  Präparat)  handelt  es  sich  um  ein  Artefakt  (die  Faser  ist 
dann  nicht  gestreckt). 
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Sehr  wechselnd  ist  die  Dicke  der  markhaltigen  Nervenfasern;  sie  dürfte  im  allgemeinen 
zwischen  2 und  20  p.  schwanken;  diese  wechselnde  Dicke  hängt  von  zwei  Momenten  ab, 
erstlich  der  Dicke  des  Achsenzylinders,  zweitens  der  Markscheide,  während  das  Neurilemm 
(wo  es  vorhanden  ist)  stets  gleich  dick  (dünn)  ist  (s.  u.  ). 

Der  Hauptbestandteil  jeder  Nervenfaser  und  damit  auch  der  markhaltigen  ist  der  sog. 
Achsenzylinder1).  Wie  sein  Name  sagt,  stellt  er  den  zentralen  Teil  der  Faser  dar;  es  handelt 
sich,  wie  oben  schon  angegeben  (S.  121),  um  den  Neunten  der  zugehörigen  Zelle.  Damit  ist  Tab.  1 7,  Fig.  1, 
auch  sein  Bau  gekennzeichnet;  er  setzt  sich  aus  einer  zylindrischen  Protoplasmamasse  (Neuro- 
plasma)  und  eingelagerten  Neurofibrillen  zusammen.  Die  letzteren  lassen,  wie -schon  im 
Neuriten  der  Nervenzelle  eine  fast  genau  parallele  longitudinale  Anordnung  erkennen,  so  daß 
sie  auf  dem  Querschnittsbilde  des  Achsenzylinders  als  feine  Punkte  erscheinen,  während  in 
der  Längsansicht  der  Achsenzylinder  fein  längsgestreift  aussieht.  Trotzdem  kommen  während 
des  Verlaufes  der  Nervenfaser  spitzwinklige  Teilungen  der  Neurofibrillen  vor.  Innerhalb  des 
Neuroplasma  erscheinen  sie  ziemlich  gleichmäßig  verteilt;  nur  die  äußerste  Zone  des  Achsen- 
zylinders bleibt  in  ganz  geringer  Dicke  fibrillenfrei  (sog.  Axolemm). 

Die  Gestalt  des  Achsenzylinders  ist  wie  die  der  ganzen  Nervenfaser  eine  fast  genau  zylin- 
drische; nur  an  der  Stelle  der  Ran  vier  sehen  Einschnürungen  (s.  u.)  ist  auch  der  Achsen- 
zylinder ganz  leicht  verjüngt.  Seine  Dicke  wechselt  außerordentlich.  Als  eine  — durchaus 
nicht  ausnahmslose  — Regel  kann  es  gelten,  daß  die  von  großen  Nervenzellen  entspringen- 
den Neuriten  (und  damit  Achsenzylinder  und  indirekt  auch  die  ganzen  Nervenfasern)  dicker 
sind  als  die,  welche  von  kleinen  Zellen  ihren  Ursprung  nehmen.  Fast  ausnahmslos  gilt  diese 
Regel,  wenn  es  sich  um  Zellen  der  gleichen  Gattung  handelt.  Stets  stellt  der  Achsenzylinder 
den  dicksten  Anteil  der  Nervenfaser  dar2) ; die  Dicke  dürfte  zwischen  1 und  15  p.  schwan- 
ken, die  Zahl  der  Neurofibrillen  zwischen  20  und  100. 

Bei  der  Untersuchung  der  frischen  (lebenden  oder  überlebenden)  Nervenfaser  erscheint  der 
Achsenzylinder  ganz  blaß  und  schwach  lichtbrechend ; die  Fibrillen  sind  ohne  Anwendung  'pap  ^7  Fig.l 
besonderer  Färbungen  nicht  sichtbar. 

Die  Markscheide3)  umgibt  den  Achsenzylinder  in  Gestalt  eines  zylindrischen  Rohres, 
das  entweder  wie  im  Bereiche  der  neurilemm losen  Strecken  der  markhaltigen  Nervenfasern 
innerhalb  des  Zentralnervensystems  ununterbrochen  den  Achsenzylinder  überzieht,  oder  im  Ge- 
biete des  peripherischen  Nervensystems  (wo  die  markhaltigen  Fasern  ein  Neurilemm  besitzen) 
in  regelmäßigen  Abständen  ganz  kurze  Unterbrechungen  erkennen  läßt  (s.  u.).  Die  Dicke 
dieser  Markscheide  wechselt  ganz  außerordentlich;  es  gibt  markhaltige  Nervenfasern,  die  als 
solche  erst  nach  Färbung  der  Markscheide  und  unter  Anwendung  stärkster  Vergrößerungen 
erkannt  werden  können.  Die  geringste  Dicke,  in  der  die  Markscheide  auftreten  kann,  liegt  weit  fab.  17,  Fig.  4- 
unter  einem  p,  während  andererseits  die  größte  Dicke  des  Rohres,  das  die  Markscheide  bildet, 
bis  zu  3 p und  wohl  selbst  noch  mehr  betragen  kann. 

So  wie  beschrieben,  aus  dem  zentral  gelegenen  Achsenzylinder  und  der  umgebenden,  un- 
unterbrochenen Markscheide  bauen  sich  die  markhaltigen  Nervenfasern  der  weißen  Substanz 
des  Gehirns  und  Rückenmarks  (auch  des  Sehnerven)  auf,  während  die  markhaltigen  Fasern  der 
peripherischen  Nerven  außerdem  noch  die  Neurilemmhülle  besitzen  (s.  u.). 

Die  Substanz,  aus  der  die  Markscheide  der  markhaltigen  Nervenfasern  besteht,  heißt  das 
Nervenmark  oder  Myelin.  Es  handelt  sich  um  eine  Substanz,  die  sehr  weich  und  fast  flüssig, 

*)  Auch  wohl  Axon  oder  Neuraxon  genannt. 

s)  Da  die  meisten  Fixierungsmittel  die  Markscheide  stark  zur  Quellung  bringen,  komprimiert  diese  den 
Vchsenzylinder,  der  dann  verhältnismäßig  sehr  dünn  erscheint;  das  ist  immer  ein  Artefakt! 

3)  Das  Nervenmark  bildet  also  eine  Scheide  um  den  Achsenzylinder,  liegt  nicht  etwa  im  Inneren  der 
Faser,  zu  welcher  Annahme  der  Name  „Mark“  verleiten  könnte. 
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zugleich  aber  stark  lichtbrechend  ist,  da  sie  der  Hauptmasse  nach  aus  Lipoiden  wie  Chole- 
sterin und  Lecithin  besteht.  Außerdem  aber  ist  das  Myelin  doppeltbrechend.  Allerdings  be- 
steht nicht  die  ganze  Masse  der  Markscheide  aus  Myelin,  sondern  außer  ihm  läßt  sich  noch 
ein  Stoff  nachweisen,  der  das  (äußerst  feine)  Gerüst  für  das  Myelin  bildet  und  sich  erst  dar- 
stellen läßt,  wenn  man  durch  fettlösende  Reagenzien  das  eigentliche  Myelin  löst  (z.  B.  durch 
Tab.  17,Fig.2  Kochen  in  Alkohol);  dann  erscheint  das  Neurokeratin,  wie  diese  Gerüstsubstanz  des  My- 
elins genannt  wird,  in  Gestalt  von  feinen,  die  Dicke  der  Markscheide  durchsetzenden  ßälkchen, 
die  gegen  Reagenzien  (wie  Säuren  und  Alkalien)  widerstandsfähig  sind. 

Die  Markscheide  schwärzt  sich,  wie  alle  Lipoidsubstanzen,  mit  Osmiumsäure,  ist  aber  — 
wenigstens  ihr  Hauptbestandteil,  das  Nervenmark  — überaus  empfindlich  gegen  Reagenzien; 
so  quillt  das  Myelin  besonders  in  Wasser  und  tritt  in  Gestalt  eigenartiger  wolkiger  Bildungen, 
sog.  Myelinformationen  aus  dem  Schnittende  der  Nervenfaser  hervor.  Diese  lassen  Andeutun- 
gen konzentrischer  Schichtungen  usw.  erkennen.  Auch  die  meisten  anderen  Reagenzien,  wie 
die  gebräuchlichsten  Fi  vierungsmittel,  bringen  die  Markscheide  zum  Quellen,  so  daß  in  den 
meisten  Gewebspräparaten  (eigentlich  allen  außer  denen,  die  mittels  Osmiumsäure  fixiert  sindi 
die  Markscheide  unverhältnismäßig  dick  erscheint  und  der  Achsenzylinder,  der  durch  die  ge- 
quollene Markscheide  zusammengepreßt  wird,  viel  dünner  zum  Ausdruck  kommt,  als  er  tat- 
Tab.  16, Fig.  9. 10  sächlich  ist  (man  nennt  die  Querschnittsbilder  derartig  artifiziell  veränderter  Nervenfasern 
auch  die  Sonnenbildchenfiguren  nach  der  Ähnlichkeit  mit  der  Kalendersonne). 

Im  frischen  Zustande,  also  bei  Untersuchung  der  überlebenden  Nervenfaser,  erscheint  die 
Markscheide  glänzend  unter  dem  Mikroskope  infolge  ihres  starken  Lichtbrechungsvermögens 
Tab.  35,  Fig. 2, 3 und  doppeltkonturiert,  d.  h.  eine  dunkle  Linie  begrenzt  sie  nach  innen  und  eine  ebensolche 
nach  außen;  von  diesen  beiden  Konturlinien  ist  die  äußere  stets  die  stärkere;  zwischen  den 
beiden  Konturlinien  erscheint  die  Markscheide  leicht  gelblich,  eine  Tönung,  die  im  allgemei- 
nen nur  an  sehr  dicken  Fasern  (und  solchen  mit  dicker  Markscheide)  hervortritt,  während  an 
dünnen,  besonders  den  ganz  dünnen  Fasern,  die  beiden  dunklen  Konturen  eng  zusammenrücken. 

Diese  Markscheide  zeigt  nun  an  den  außerhalb  des  Gebietes  des  Zentralorgans  (Gehirn 
Tab.  16, Fig.  8 oc[er  Rückenmark)  gelegenen  Fasern,  also  da,  wo  sie  noch  eine  Umhüllung  seitens  des  Neuri- 
lemms besitzt,  in  regelmäßigen  Abständen  auf  ganz  kurze  Strecken  Unterbrechungen,  die  nur 
wenige  a Länge  besitzen.  An  solchen  Stellen  (also  in  einer  Länge  von  nur  wenigen  p)  er- 
lab. 17,  Fig.  1,4  scheint  dann  die  markhaltige  Nervenfaser  Avie  eingeschnürt;  man  nennt  diese  Erscheinungen 
nach  ihrem  Entdecker  die  Ranvierschen  Einschnürungen  der  markhaltigen  Fasern. 
Das  Fehlen  der  Markscheide  erkennt  man  sofort  unter  dem  Mikroskope  an  dem  Fehlen  der 
glänzenden  Beschaffenheit  dieser  Schicht.  Im  Bereiche  einer  solchen  ganz  kurzen  Strecke, 
innerhalb  deren  das  Mark  fehlt,  besteht  also  auch  die  markhaltige  Nervenfaser  nur  aus  Ach- 
senzylinder und  Neurilemm.  Diese  Einschnürungen  erfolgen  in  ganz  regelmäßigen  Abständen, 
in  Abständen,  die  allerdings  mit  der  Dicke  der  Nervenfaser  etwas  schwankt.  Bei  ganz  dicken 
Fasern  betragen  die  Abstände  genau  einen  mm,  bei  dünneren  Fasern  sind  sie  etwas  geringer 
(0,8  mm)1). 

Das  Nervenmark  läßt  an  Präparaten  besonderer  Behandlungsmethoden  — namentlich  bei 
Anwendung  gewisser  Tinktionen  — Strukturen  erkennen,  die  an  der  frischen  Nervenfaser 
fab.  16, Fig.  9, 10  entweder  gar  nicht  sichtbar  sind,  oder  doch  nur  eben  angedeulet  liervorlreten.  Es  ist  äußerst 
Tab. 35, Fig. 2, 3 fraglich,  ob  diese  Bilder  pi’äexis tierenden  Strukturen  entsprechen;  das  gilt  selbst  vielleicht 
auch  für  das  Bild  des  Neurokeratingerüstes  (s.  o.).  Bei  Amvendung  vieler,  namentlich  der 

*)  An  den  feinen  Markscheiden,  wie  sie  — besonders  lange  — Fasern  des  sympathischen  Nervensystems 
vielfach  besitzen,  scheinen  die  Ranvierschen  Einschnürungen  zu  fehlen;  ferner  fehlen  sie  im  Bereiche  des  Gebie- 
tes des  Zentralnervensystems  den  hier  neurilemmlosen  Fasern  (s.  o.). 
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chromsalzhalligen  Fixierungsmittel,  die  die  Markscheide  stark  zum  Quellen  bringen  (s.  o.), 
wird  eine  radiäre  Struktur  der  Markscheide  bemerkbar,  d.  h.  es  treten  feine  Züge  im  Mark 
auf,  die  wie  radiäre  Septen  erscheinen;  man  spricht  dann  auch  von  der  Radspeichenstruktur 
der  markhaltigen  Nervenfasern.  Andere  Fixierungsmittel,  wie  Osmiumsäure  lassen  an  dem 
Nervenmark,  das  sich  nicht  seiner  ganzen  Totalität  nach  mit  diesem  Reagens  schwärzt,  feine 
konzentrische,  ungefärbte  Linien  erkennen,  die  mit  geschwärzten  Zonen  abwechseln.  Ande- 
rerseits aber  treten  an  solchen  osmierten  Nervenfasern  eigenartige,  schräg  zur  Oberfläche  Tab.  17,  Fig.  4. 5 
laufende  feinste  Unterbrechungen  des  Marks  auf  (die  übrigens  auch  bei  Untersuchung  der 
frischen  Nervenfaser  angedeutet  sind),  sog.  S c h m i d t- L an  t er  m an  sehe  Einkerbungen. 

Der  Winkel,  in  dem  diese  zur  Oberfläche  der  Fasern  stehen,  schwankt  in  der  Piegel  zwi- 
schen 30  und  60  Grad;  die  Einkerbungen  erfolgen  zum  mindesten  eine  Strecke  weit  paral- 
lel zueinander,  können  dann  aber  auch  plötzlich  in  umgekehrter  Richtung  (Winkel  zur 
Oberfläche)  auftreten.  Man  nennt  die  einzelnen  Abschnitte  des  Marks,  die  zwischen  zwei 
solchen  Einschnürungen  gelegen  sind,  zylindrokonische  Segmente.  Wahrscheinlich  haben 
diese  Rildungen  mit  der  Ernährung  der  Markscheide  zu  tun;  es  soll  eine  eiweißhaltige  Sub- 
stanz die  Kerben  erfüllen. 

Die  Erscheinung  dieser  Einkerbungen  der  Markscheide  hängt  vielleicht  mit  der  Tatsache  zusammen,  daß 
nach  Anschauungen  mancher  Autoren  die  Schwann  sehe  Scheide  mit  protoplasmatischen  Fortsätzen  die  Mark- 
scheide durchsetzen  soll;  dann  würde  man  sich  vorzustellen  haben,  daß  feinste  Fortsätze  des  Neurilemmplas- 
mas diese  schrägen  Einschnitte  erfüllen.  Überhaupt  erkennt  man  bei  gewissen  Methoden  (Markscheidenfärbung 
am  Gefrierschnitt),  daß  die  sich  färbenden  Substanzen  des  Marks  höchst  eigenartige  trichter-  bzw.  fischflossen- 
artige Figuren  bilden,  so  daß  seitens  mancher  Autoren  von  einer  Markspongiosa  gesprochen  wird.  Es  ist  unge-  Tab.  17.Fig.6 
heuer  schwer,  diese  Bilder  mit  denen  des  sog.  Neurokeratingerüstes  in  Einklang  zu  bringen  und  überhaupt  zu 
entscheiden,  welche  Strukturen  der  Markscheide  präexislierend  sind  und  welche  nicht. 

Eine  andere  eigenartige  Struktur  der  markhaltigen  Nervenfaser  tritt  auf,  wenn  man  die  Faser  mit  Lösun- 
gen von  salpetersaurem  Silber  behandelt.  Es  handelt  sich  um  die  sog.  lateinischen  oder  R a n v i e r sehen 
Kreuze,  d.  h.  es  tritt  eine  Schwärzung  des  Achsenzylinders  nur  an  der  Stelle  der  R a n v i e r sehen  Einschnü- 
rung auf  — und  da  sich  der  Silberniederschlag  auch  an  dieser  Stelle  quer  zur  Achse  der  Faser  zeigt,  so  entsteht 
eine  Kreuzfigur.  Geht  die  Einwirkung  der  Silbernitratlösung  weiter,  so  treten  zonenweise  übereinander  gelegene 
Schwärzungen  in  Form  feinster  Körnchen  auf,  sog.  F r o m a n n sehe  Querstreifen. 

Die  äußerste  Schicht  der  markhaltigen  Nervenfaser  ist  die  Schwannsche  Scheide  Tab.  17,  Fig. 3 
oder  das  Neurilemm.  Wie  oben  schon  gesagt,  fehlt  es  den  markhaltigen  Nervenfasern  im  Tab.  1 G.  Fig. 8. 9 
Rereiche  des  Gehirns  und  Rückenmarks  ebenso  wie  dort  die  Einschnürungen  und  die  anderen  Tab.  17,  Fig.  1 
besonders  erwähnten  Strukturen  nicht  Vorkommen.  Es  handelt  sich  um  eine  sehr  dünne  rohr- 
artige Rildung,  deren  Dicke  im  Rereiche  des  größten  Teils  ihrer  Länge  weit  unter  1 p beträgt. 

Da  es  sich  um  eine  Struktur  handelt,  die  in  gewissen  Abständen  Kerne  trägt,  so  muß  man 
die  gesamte  Schwann  sehe  Scheide  als  ein  Syncytium  auffassen,  das  zwar-  sehr  große  Länge 
besitzen  kann,  aber  seiner  Gestalt  nach  als  ein  äußerst  dünn  ausgezogenes  Rohr  zu  betrach- 
ten ist. 

Rei  Untei’suchung  der  frischen  Nervenfaser  ist  das  Neurilemm  nur  schwer  zu  erkennen, 
da  es  nicht  bloß  sehr  dünn  ist,  sondern  auch  sehr  geringes  Lichtbrechungsvermögen  besitzt;  Tab.  17, Fig.  1 
am  besten  sieht  man  es  an  der  Stelle  der  R a n v i e r sehen  Einschnürungen,  wo  es  dem  Achsen- 
zylinder unmittelbar  aufliegt,  und  mit  einer  Art  Kittsubstanz  mit  diesem  verbunden  ist;  ferner 
auch  dann,  wenn  es  sich  von  der  Oberfläche  der  Markscheide,  der  es  sonst  fest  aufliegt, 
i artifiziell)  abgehoben  hat.  Resonders  aber  tritt  es  natürlich  da  hervor,  wo  es  Träger  der 
Kerne  ist. 

Diese  Neurilemmkerne  finden  sich  nun  in  ganz  regelmäßigen  Abständen;  es  kommt  auf 
jedes  Segment  zwischen  zwei  Ran  vier  sehen  Einschnürungen  nämlich  ein  Kern  (sog.  inter- 
anuläres  Segment)  und  der  Kern  liegt  genau  in  der  Mitte  des  Segmentes.  Die  Abstände  der  Tab.  16,  Fig. 8, 9 
Sch  wann  sehen  Kerne,  wie  sie  nach  ihrem  Entdecker  auch  genannt  werden,  sind  also  eben- 
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so  groß  wie  die  der  Einschnürungen.  Ferner  gilt  es  als  Regel,  daß  in  zwei  aufeinander  fol- 
Tab.  16,Fig.9  genden  Segmenten  die  Kerne  in  ihrer  Lagerung  alternieren.  Die  Kerne,  die  sonst  keine  wesent- 
lichen Besonderheiten  zeigen,  sind  nur  an  sehr  dünnen  Nervenfasern  stark  abgeplattet,  sonst 
sind  sie  (meist  kurz-)  elliptisch  und  bedingen  sogar  nicht  selten  eine  entsprechende  Ein- 
buchtung der  Markscheide.  Um  die  Kerne  herum  ist  eine  stärkere  Lage  der  syncytialen  Masse 
(Cytoplasma)  des  Neurilemm  erkennbar  (s.  u.). 

Wie  schon  oben  bei  der  Besprechung  der  außerhalb  des  Gebietes  des  Zentralnervensystems 
gelegenen  Nervenzellen  (s.  o.  S.  129)  beschrieben  wurde,  sind  auch  diese  von  Neurilemm  um- 
geben, nur  ist  diese  perizelluläre  Neurilemmhülle  kernreicher  als  die  feine  Neurilemmscheide 
der  Nervenfasern.  In  ähnlicher  Form,  d.  h.  kernreicher  und  selbständiger  tritt  das  Neuri- 
lemm ferner  an  vielen  Nervenendkörperchen,  sowohl  der  motorischen  wie  namentlich  man- 
cher sensiblen  Nerven  auf  (s.  darüber  das  betr.  Kapitel). 

Man  hat  das  Neurilemm  des  peripherischen  Nervensystems  mit  der  Neuroglia  des  zentralen  Systems  (s.  u.) 
verglichen  und  beide  homologisiert.  Es  ist  höchstwahrscheinlich,  daß  diese  Auffassung  zutreffend  ist  und  daß 
also  Neuroglia  einerseits  und  Neurilemm  andererseits  gleichwertige  Bildungen  darstellen,  wie  beide  auch  aus 
dem  äußeren  Keimblatt  abstammen,  und  zwar  aus  dem  Neuralrohre,  also  der  Bildung  des  Embryo,  die  auch 
den  Nervenzellen  den  Ursprung  gibt.  Während  diese  (die  eigentlichen  Nervenzellen)  aus  Zellen  des  Neural- 
rohres bzw.  der  Ganglienleiste  hervorgehen,  die  man  Neuroblasten  nennt,  sind  die  Mutterzellen  der  Neuroglia 
und  des  Neurilemms  die  sog.  Spongioblasten  (des  Neuralrohres  bzw.  der  Ganglienleiste). 

Man  hat  an  den  sog.  Schwann  sehen  Zellen  (d.  h.  den  kernhaltigen  Plasmaanhäufungen  des  Neurilemma 
in  der  Mitte  zwischen  zwei  Einschnürungen)  Besonderheiten  des  Baues  beschrieben,  von  denen  wohl  noch 
nicht  sicher  ist,  ob  und  welche  Bedeutung  sie  haben.  Erwähnt  wurde  oben  schon  die  Anschauung,  daß  das 
Plasma  des  Neurilemma  die  Markscheide  an  deren  Einkerbungen  durchsetzen  soll;  ferner  sind  Granula  im 
Protoplasma  nachgewiesen  worden,  wie  sie  ähnlich  auch  in  Gliazellen  Vorkommen. 

b)  Die  marklose  Nervenfaser. 

Diejenigen  marklosen  Nervenfasern  — wenn  wir  von  den  nackten  Achsenzylindern  des 
Sehnerven  und  der  fila  olfactoria  absehen,  über  die  oben  schon  gesprochen  wurde,  — wie 
sie  gelegentlich,  z.  B.  in  den  Nerven  der  Hornhaut  Vorkommen,  sind  lediglich  Abschnitte 
von  Nervenfasern,  die  streckenweise  ihr  Mark  verloren  haben ; sie  bestehen  also  aus  Achsen- 
zylinder und  Neurilemm  und  sind  genau  so  gebaut  wie  der  markhaltige  Abschnitt  des  Faser- 
verlaufes; nur  fehlt  eben  die  Markscheide. 

Nicht  unwesentlich  anders  verhalten  sich  aber  die  marklosen  Nervenfasern  des  sym- 
Tab.  16,Fig.9  pathischen  Nervensystems,  nach  ihrem  Entdecker  auch  Remaksche  Fasern  genannt.  Im 
Tab.  17,Fig.8  Bereiche  dieses  Systems  bleibt  ja  eine  große  Zahl  von  Nervenfasern  der  ganzen  Länge  nach 
oder  längere  Strecken  weit  marklos1).  Natürlich  bestehen  auch  diese  Nervenfasern  aus 
Achsenzylinder  einerseits  und  Neurilemm  andererseits,  aber  beide,  besonders  aber  das  Neuri- 
lemm, unterscheiden  sich  in  ihrem  Verhalten  von  dem  der  markhaltigen  Nervenfasern. 

Was  zunächst  die  Kaliberverhältnisse  der  marklosen  Fasern  des  sympathischen  Nerven- 
systems anlangt,  so  kommen  derartige  Schwankungen  wie  bei  den  markhaltigen  Fasern  nicht 
vor.  Die  marklosen  sympathischen  Nervenfasern2)  sind  vielmehr  alle  von  annähernd  glei- 
cher Stärke;  diese  ist  mit  Rücksicht  darauf,  daß  die  Markscheide  fehlt,  relativ  beträchtlich 
(s.  u.).  Dabei  handelt  es  sich  aber  nie  um  auch  nur  annähernd  zylindrische  Bildungen, 
sondern  die  Fasern  sind  regelmäßig  in  einer  Richtung  abgeplattet,  sozusagen  also  dicke 
Bänder  von  unregelmäßiger  Kontur.  Es  scheint  nun  bei  diesen  Fasern  zu  einem  syncytialen 

U Wie  oben  schon  mitgeteilt,  gibt  es  auch  viele  mark  haltige  Nervenfasern  im  Bereiche  des  sympathi- 
schen Nervensystems,  nur  sind  deren  Markscheiden  meist  ganz  außerordentlich  dünn.  Sympathische  Nervenfasern 
mit  dicker  Markscheide  dürften  kaum  Vorkommen. 

2)  Ähnlich  verhalten  sich  die  nackten  Achsenzvlinder. 


139 


Zusammenhang  zwischen  dem  Achsoplasma  einerseits  und  dem  Neurilemm  andererseits  zu 
kommen,  denn  es  gelingt  nicht,  das  erstere  von  dem  Plasma  der  hier  ungleich  viel  kernrei-  Tab.  16, Fig.  10 
cheren  Sch  wann  sehen  Scheide  zu  trennen,  ja,  man  findet  gar  nicht  selten  Neurilemm- Tab.  17,  Fig. 8 
kerne  im  Inneren  der  Fasern  (s.  a.  u.). 

Wie  gesagt,  ist  das  Neurilemm  dieser  marklosen  Fasern  ganz  erheblich  kernreicher  als 
das  der  markhaltigen  Fasern;  die  Zahl  der  Kerne,  die  man  in  kurzen  Abständen  (von  etwa  30 
bis  40  j z)  findet,  beträgt  das  Vielfache  der  Kerne  der  marklosen  Fasern.  Die  Gestalt  der 
Kerne  ist  stets  eine  längliche,  meist  sind  die  Kerne  sogar  so  schmal  und  lang,  daß  sie  an  Tab.  17,  Fig.  8 
die  der  glatten  Muskulatur  erinnern. 

Was  den  Achsenzylinder  der  marklosen  Nervenfasern  anlangt,  so  treten  in  diesem  die 
Neurofibrillen  viel  deutlicher  hervor  als  in  dem  der  marklosen  Fasern,  auch  scheinen  sie  an 
Kaliber  stärker  zu  sein;  sie  sind  leicht  sowohl  auf  dem  Längsschnitt  wie  an  quer  durch- 
schnittenen Fasern  schon  bei  Anwendung  gewöhnlicher  Gewebsfärbungen  erkennbar,  und  sie 
durchsetzen  das  Achsoplasma  entweder  gleichmäßig,  oder  häufig  auch  gruppenweise,  so  daß 
inan  den  Eindruck  gewinnt,  daß  derartige  marklose  Nervenfasern  eigentlich  aus  kleinen  Grup- 
pen von  Achsenzylindern  bestehen,  die  vom  Neurilemm  gemeinsam  umhüllt  werden  (auf  diese 
Weise  würden  sich  auch  die  im  Inneren  der  Faser  gelegenen  Neurilemmkerne  erklären).  Die 
Dicke  der  marklosen  Nervenfasern  schwankt,  wie  gesagt,  innerhalb  ziemlich  enger  Grenzen 
(7-12  p). 

Während  Nerven,  die  sich  aus  markhaltigen  Fasern  oder  vorzugsweise  solchen  zusammensetzen,  weiß 
erscheinen  und  die  gleiche  Farbe  wie  diejenigen  Gebiete  des  Gehirns  und  Rückenmarks  besitzen,  die  aus  Ansamm- 
lungen markhaltiger  Nervenfasern  bestehen  (sog.  weiße  Substanz),  sind  die  Nervenstämmchen  (meist  handelt 
es  sich  ja  nur  um  kleine  solche),  die  aus  marklosen  Fasern  oder  vorzugsweise  solchen  bestehen,  grau,  wie  das 
bei  Nerven  des  sympathischen  Systems  die  Regel  ist.  Die  dann  immer  äußerst  feinen  Markscheiden,  die 
viele  dieser  Fasern  besitzen,  beeinflussen  wegen  der  geringen  Dicke  der  Markscheide  die  Farbe  nicht  we- 
sentlich oder  gar  nicht.  Denn  erst  stärkere  Ansammlungen  eng  aneinandergelagerter  markhaltiger  Nerven- 
fasern bedingen  weiße  Farbe.  So  erscheint  auch  die  sog.  graue  Substanz  des  Gehirns  und  Rückenmarkes  in 
dieser  Farbe,  obwohl  auch  in  ihr  zahlreiche  markhaltige  Fasern  liegen  (s.  a.  u.  S.  173). 

3.  Die  Nervenkittsubstanz,  Neuroglia. 

Im  Bereiche  des  Zentralorgans  des  Zentralnervensystems  — ■ also  im  Rückenmark  und  Ge- 
hirn— sind  die  Elemente  des  Nervensystems  die  Neurone  (Zellen  sowohl  wie  Fasern  und  Te- 
lodendren)  nicht  in  Bindegewebe  eingebettet,  sondern  sie  besitzen  eine  eigene  nur  hier  vor- 
kommende Stützsubstanz,  die  sog.  Nervenkittsubstanz  oder  Neuroglia.  Sie  unterscheidet 
sich  ganz  wesentlich  vom  Bindegewebe  und  ist  auch  ihrer  Abkunft  nach  ektodermaler  Ab- Tab.  18, 
stammung  (nicht  mesodermaler  wie  das  Bindegewebe). 

In  der  Wand  des  embryonalen  Neuralrohres,  das  anfangs  aus  ganz  gleichartigen  epithelähnlichen  Zellen 
besteht,  differenzieren  sich  zwei  verschiedene  zellige  Elemente,  von  denen  die  einen  sehr  bald  ihren  epithe- 
loiden  Charakter  aufgeben  und  dann  mit  dem  Namen  der  Neuroblasten  bezeichnet  werden,  weil  sie  die  Vor- 
läufer der  späteren  Nervenzellen  bzw.  der  Neurone  sind,  während  andere  den  epithelartigen  Charakter  län- 
ger bewahren  (z.  T.  sogar  dauernd)  und  den  Namen  Spongioblasten  führen;  diese  Zellen  sind  die  Vorläufer  der 
späteren  Neuroglia.  Schon  aus  dieser  Entstehungsart  der  Neuroglia  ergibt  sich,  daß  es  sich  um  zelluläres  Ge- 
webe handelt.  Selbst  da,  wo  fasrige  Bauelemente  der  Neuroglia  auftreten,  spielen  die  eigentlichen  Gliazellen  die 
führende  Rolle. 

Die  Neuroglia  tritt  keineswegs  überall  in  der  gleichen  Form  auf.  Es  gibt  sozusagen  höher  Tab.  18,  Fig.  1 
differenzierte  Formen  der  Gliazellen  und  solche,  die  dem  embryonalen  Spongioblastencharak- Tab.  32,  Fig.  5 
ter  näher  stehen.  Zu  der  letzteren  Gruppe  gehört  in  erster  Linie  die  sog.  Ependymglia 
is.  a.  o.  S.  134).  Es  handelt  sich  um  die  Zellen,  die  die  Hohlräume  des  Gehirns  und  Rücken- 
markes auskleiden,  Zellen,  die  bei  Anwendung  gewöhnlicher  Gewebsfärbemethoden  den  Ein- 
druck eines  einschichtigen  kubischen  bis  zylindrischen  Epithels  machen  mit  einer  Art  Ku- 
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tikularsaum  an  der  freien  Oberfläche1).  Erst  mit  Hilfe  besonderer  Methoden  läßt  sich  fest- 
stellen, daß  von  der  Basis  jeder  dieser  Zellen  eine  gliöse  Faser,  die  sog.  Ependymfaser 
Tab.  18,Fig.  1 ausgeht,  die  sich  nach  kurzem  Verlaufe  verästelt  und  mit  den  Verästelungen  der  Nachbar- 
zellen zusammen  eine  fasrig-gliöse  Schicht  bildet,  die  eine  mehr  oder  weniger  dicke  subepi- 
theliale Lage  bildet.  Derartige  gliareiche  oder  aus  reiner  Gliafaserung  gebildete  Schichten 
Tab.  32,  Fig.5  nennt  man  auch  substantiae  gelatinosae;  so  bildet  die  Ependymglia  des  Rückenmarks  die  sog. 
substantia  gelatinosa  centralis  um  den  Zentralkanal  des  Organs  (s.  u.  S.  175)2). 

Die  gewöhnlichste  Form,  in  der  die  zelligen  Elemente  der  Neui'oglia  auf  treten,  ist  die 
Tab.  18, Fig.  1-4  der  sog.  Spinnenzellen  (Deiters)  oder  Astrocyten,  Sie  bilden  sowohl  in  der  weißen 
Substanz  des  Gehirns  und  Rückenmarks,  d.  h.  da,  wo  das  betreffende  Organ  sich  nur  aus 
Ansammlungen  markhaltiger  Nervenfasern  zusammensetzt  und  Nervenzellen  fehlen,  die  Haupt- 
masse der  gliösen  Elemente,  aber  sie  überwiegen  auch  vor  anderen  Elementen  der  Neuroglia 
in  der  grauen  Substanz,  d.  h.  der  Substanz  des  Gehirns  und  Rückenmarks,  in  der  die  Nerven- 
zellen liegen.  Die  gebräuchliche  Einteilungsweise  unterscheidet  an  diesen  Zellen  zwei  Formen 
die  sog.  Kurzstrahler  und  die  Langstrahler.  Die  ersteren  stellen  vorzugsweise  plasmatische 
Zellformen  mit  reich  verästelten  Zellfortsätzen  und  wenig  fasrigen  Elementen  dar,  während 
die  sog.  Langstrahler  faserreiche  Gliazellen  sind. 

Die  Astrocyten  der  Neuroglia  stellen  nämlich  Zellen  mit  reichlichem  Protoplasma  dar  und 
einem  mehr-weniger  (abgeplattet)  kugligen  oder  ellipsoidischen  Kern,  der  selten  leicht  poly- 
morphe Gestalt  zeigt,  immer  überaus  deutlich  hervortritt,  so  daß  bei  Anwendung  gewöhn- 
licher Färbungen  in  der  Regel  nur  die  Kerne  der  Gliazellen,  diese  aber  sehr  deutlich  zum  Aus- 
druck kommen.  Von  den  Kernen  der  Nervenzellen  unterscheiden  sie  sich  durch  das  Fehlen 
des  für  die  letzteren  charakteristischen  Nukleolus  und  durch  stärker  ausgebildetes  Chromatin- 
gerüst (daher  färben  sie  sich  dunkler  als  die  Kerne  der  Nervenzellen).  Der  Zelleib  kann,  wie 
das  bei  den  sog.  Kurzstrahlern  der  Fall  ist,  Verästelungen  besitzen,  die  unter  Umständen  sehr 
stark  verzweigt  sind  (s.  u.),  oder  er  ist  wenig  verästelt  wie  bei  den  Langstrahlern.  Außerdem 
enthält  das  Protoplasma  der  Astrocyten  in  sehr  wechselnder  Menge  fasrige  Einschlüsse,  die 
Tab.  18, Fig.5, 7 Gliafasern,  die  sich  unter  Anwendung  bestimmter  Methoden  elektiv  färben  lassen.  Es 
handelt  sich  um  ziemlich  starre,  oft  recht  lange,  aber  sehr  feine  fasrige  Differenzierungen, 
die  unverzweigt  sind.  Sie  durchsetzen  den  Zelleib,  liegen  also  zum  mindesten  eine  Strecke 
weit  intrazellulär,  treten  aber  bei  der  beträchtlichen  Länge,  die  sie  meist  besitzen,  aus  dem 
Bereiche  des  Zellterritoriums  heraus  und  erstrecken  sich  mit  ihren  freien  Enden  weit  über 
die  Grenze  (des  nicht  fasrig  differenzierten  Teils)  des  Protoplama  hinaus.  Diese  Gliafasern 
sind  spärlich  und  kurz  in  den  Kurzstrahlern,  lang  und  zahlreich  in  den  Langstrahlern,  deren 
eigentliche  Erscheinungsform  sie  überhaupt  bedingen. 

Die  Kurzstrahler,  die  also  faserarme  gliöse  Elemente  darstellen,  sind  durch  kurze, 
aber  mit  wiederholten  dichotomischen  Teilungen  ausgezeichnete  Fortsätze  gekennzeichnet; 
Tab.  18, Fig. 3, 4 sie  fehlen  in  der  weißen  Substanz  völlig,  sind  desto  reichlicher  in  der  — überhaupt  viel  glia- 
reicheren-grauen  Substanz  zu  finden  und  liegen  hier  mit  Vorliebe  in  der  Nähe  von  Blut- 
kapillaren, ja  sie  senden  sogar  meist  einige  Fortsätze  zu  dem  Gefäß,  die  sich  mit  leicht  ver- 
dickten Enden  (sog.  Gliafüßchen)  an  die  Gefäßwand  selbst3)  ansetzen. 

Die  sog.  L a n g s t r a h 1 e r dagegen  sind  faserreiche  Gliazellen,  deren  Zelleib  von  einer 
Tab.  18,  Fig. 2, 7 mehr  oder  weniger  großen  Zahl  von  eigentlichen  Gliafasern  durchsetzt  wird;  die  Fasern  sind 

U Im  embryonalen  Zustande  tragen  die  Zellen  an  ihrer  Oberfläche  Flimmerhaare. 

2)  Im  embryonalen  Zustand  durchsetzt  die  Faserung  der  Ependymgliazellen  die  ganze  Dicke  der  Sub- 
stanz des  Rückenmarks. 

3)  Eigentlich  an  die  membrana  limitans  perivascularis. 
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aber  von  meist  beträchtlicher  Länge  und  erscheinen  im  Imprägnationsbild  nach  G o 1 g i (s.  u.) 
als  feine  unverzweigte  lange  Zellausläufer,  wenn  sie  über  den  Bereich  des  Zelleibes  hinaus- 
ragen. Je  nachdem,  ob  die  Fasern  den  Zelleib  nach  allen  Richtungen  hin  durchsetzen  oder  in 
ihm  mehr  oder  weniger  parallel  laufen,  treten  sie  von  verschiedenen  Seiten  oder  vielfach  auch 
allseitig  aus  ihm  als  Gliafasern  heraus.  Oft  aber  laufen  die  Gliafasern  parallel  durch  den  Zell- 
leib hindurch  und  treten  dann  an  gegenüberliegenden  Polen  als  Fasern  aus  seinem  Bereiche 
hervor.  Stets  sind  die  Gliafasern,  wenn  sie  den  Zelleib  verlassen,  eine  Strecke  weit  vom 
Protoplasma  umhüllt;  sie  liegen  also  auch  außerhalb  des  Zellbereiches  im  engeren  Sinne  noch 
zum  mindesten  eine  Strecke  weit  — innerhalb  des  Protoplasma.  Diese  sog.  Langstrahler- 
formen der  Astrocyten  kommen  außer  in  der  grauen  Substanz  besonders  in  der  weißen  vor, 
wo  sie  deren  — hier  relativ  spärliche  — eigentliche  gliösen  Elemente  darstellen. 

Die  Gliafasern,  die  in  verhältnismäßig  geringer  Zahl  in  den  Kurzstrahlern  der  Astro- 
cytengruppe,  reichlich  in  den  Langstrahlern  auftreten,  durchflechten  sich  mannigfach,  um 
die  Lagerstätte  für  die  Neurone  (besonders  die  der  Nervenzellen  selbst)  zu  bilden;  man  Tab.  18,Fig.G 
spricht  dann  von  Gliopilemen,  und  solche  Pileme  der  Neuroglia  bilden  dann  ihrerseits 
die  stützende  Grundlage  der  Neuropileme  (s.  o.  S.  132). 

Regelmäßig  beobachtet  man  in  der  unmittelbaren  Nähe  von  Nervenzellen  — namentlich 
großen  Formen  solcher  — gliöse  zeitige  Elemente,  die  engnachbarliche  Beziehungen  zu  den 
Nervenzellen  haben.  Man  bezeichnet  diese  Gliazellen  deswegen  als  Satelliten  - oder  Tra-  Tab.  16, Fig. 7 
bantenzellen.  Es  handelt  sich  um  zwei  verschiedene  Formen  von  Gliazellen,  die  als  Tra- 
banten der  Nervenzellen  auftreten  können.  Erstlich  gehören  viele  (wohl  die  überwiegende 
Mehrzahl)  der  Satelliten  der  sog.  Oligoden  droglia  an,  während  andere  (die  Minderzahl) 
der  Gruppe  der  sog.  H o r t e g a - Zellen  zuzurechnen  sind.  Beide  Zellformen  der  Neuroglia 
haben  das  eine  Gemeinsame,  daß  sie  gar  keine  Gliafasern  entwickeln;  es  handelt  sich  bei 
beiden  um  Gliazellen,  die  von  dem  Typus  der  Astrocyten  nicht  unwesentlich  abweichen. 

Die  Oligodendroglia  besteht  aus  verhältnismäßig  großen  Zellen,  die  wegen  der  spärlichen 
und  oft  überaus  feinen  Fortsätze  einen  epitheloiden  Eindruck  machen,  um  so  mehr,  als  es 
oft  nur  mit  besonderen  Methoden  gelingt,  die  Fortsätze  überhaupt  färberisch  darzustellen. 

Die  Form  des  Zelleibes  wechselt  stark  (bimförmig,  fast  kubisch,  unregelmäßig-polyedrisch), 
der  Kern  ist  (mittelgroß  bis)  groß,  kuglig,  hell  (bläschenförmig).  Vom  Zelleib  gehen  we- 
nige, meist  sehr  feine  und  nur  mäßig  verzweigte  Fortsätze  aus.  In  dieser  Form  bilden  die 
Zellen  Trabanten  (z.  B.  der  großen  Pyramidenzellen  der  Großhirnrinde),  ferner  besitzt  die 
Oligodendroglia  auch  (einfach  nachbarliche)  Beziehungen  zu  Blutgefäßen.  Wie  bei  den 
Trabantenformen  sich  der  Zelleib  als  solcher  an  die  Nervenzelle  anlagert,  so  sind  es  auch  hier 
nicht  etwa  wie  bei  den  Astrocyten  (s.  o.)  die  Fortsätze,  welche  mit  der  Gefäßwand  in  Ver- 
bindung treten,  sondern  der  Zelleib  selbst.  Neben  isolierter  Lage  bilden  die  Zellen  der  Oli- 
godendroglia auch  Gruppen,  und  selbst  reihenförmige  Anordnung  ist  — besonders  in  der 
weißen  Substanz  — zu  beobachten.  Die  Gestalt  und  das  Verhalten  der  Satellitenzellen  ist 
in  der  weißen  wie  in  der  grauen  Substanz  das  gleiche. 

Die  Hortega-Zellen,  wie  sie  am  besten  nach  ihrem  Entdecker  (del  Rio-Hortega)  be- 
nannt werden,  sind  im  Gegensatz  zu  den  Elementen  der  Oligodendroglia  kleine  gliöse  Eie-  Tab.  18, Fig.  8 
mente,  an  denen  besonders  der  eigentliche  Zelleib  von  auffällig  geringer  Größe  ist;  er  um- 
gibt in  Gestalt  einer  spärlichen  Plasmazone  den  gleichfalls  kleinen,  meist  etwa  länglichen 
oder  unregelmäßig  gestalteten  dunklen  Kern;  letzterer  erscheint  oft  sogar  geknickt.  Der 
Zelleib  der  Hortega-Zelle  entsendet  nun  eine  geringe  Anzahl  von  Fortsätzen,  die  ziemlich  kräf- 
tig aus  der  Zelle  hervortreten,  sich  aber  dann  in  äußerst  feine  Äste  auflösen,  denn  die  Fort- 
sätze sind  stark  verzweigt,  und  zwar  derart,  daß  von  den  größeren  Ästen  feine  Seitenzweige 
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fast  im  rechten  Winkel  abgehen.  Je  nach  der  Zahl  der  Fortsätze  (die  — wie  gesagt  — immer 
gering  ist)  wechselt  die  Gestalt  der  Zelle  (z.  B.  bipolar,  wenn  nur  zwei  Fortsätze). 

Diese  Zellform  ist  im  allgemeinen  innerhalb  des  Gebietes  des  Zentralnervensystems 
gleichartig  verteilt  und  am  stärksten  da  angehäuft,  wo  auch  Astrocytenglia  dominiert,  also 
in  der  grauen  Substanz,  so  daß  die  Hortega-Zellen  zweifellos  sich  an  der  Bildung  der  Glio- 
pileme  beteiligen.  Daß  sie  einen  Teil  der  Trabantenzellen  bilden,  wurde  schon  oben  erwähnt; 
auch  an  die  Blutgefäße  lagern  sie  sich  an,  und  zwar  wie  die  Zellen  der  Oligodendroglia 
mittels  des  meist  stark  in  die  Länge  gestreckten  Zelleibes  selber.  Von  der  Satellitenzelle  um- 
faßt entweder  der  Zelleib  als  solcher  oder  die  Fortsätze  die  Hauptzelle. 

Besonders  das  Verhalten  der  Hortega-Gliazellen  zeigt,  daß  die  Neuroglia  nicht  allein  stützende  Funktionen 
für  die  nervösen  Elemente  besitzt,  sondern,  daß  ihr  auch  eine  große  Rolle  bei  deren  Ernährung  zukommt. 
So  erfolgt  der  Transport  der  Nährstoffe  sowohl  wie  der  der  Abbauprodukte  von  den  Blutgefäßen  aus  von  und 
zu  den  nervösen  Elementen  auf  dem  Wege  der  Neuroglia;  und  insbesondere  die  Hortega-Zellen  sind  es,  welche 
diesen  Transport  (Eisen,  Lipoide,  Glykogen)  besorgen.  Sie  funktionieren  als  echte  Speicherzellen. 


B.  Die  mikroskopische  Anatomie  der  Organe. 


I.  Die  Organe  des  Skelettsystems. 

Zu  den  Organen  des  Skelettsystems  gehören  im  wesentlichen  die  Bestandteile  des  Skeletts, 
also  in  erster  Linie  die  Knochen,  ferner  die  gelenkigen  und  Bandverbindungen  des  Skeletts. 

Die  Knochen  enthalten  im  lebenden  Zustande  nicht  nur  Knochensubstanz,  d.  h.  die 
aus  Knochengewebe  (s.  o.  S.  86)  bestehende  Hauptmasse  des  Knochens , sondern  auch 
Weichteile.  Die  Bestandteile  eines  Knochens  sind: 

1.  Die  Knochensubstanz.  2.  Die  Knochenhaut  oder  das  Periost.  3.  Die  Blutgefäße  und 
Nerven  des  Knochens.  4.  Das  Knochenmark.  5.  Der  Gelenkknorpel. 

Die  Knochensubstanz. 

Die  Hauptmasse  des  Gesamtknochens  — namentlich  aller  größeren  Skelettstücke  — Tab.  19, 20, 
bildet  die  Knochensubstanz  substantia  ossea.  Sie  besteht  aus  Knochengewebe,  das  in 
bestimmter  Weise  angeordnet  ist.  Es  wurde  schon  oben  bei  der  Beschreibung  des  Knochen- 
gewebes (s.  S.  86)  erwähnt,  daß  es  verschiedene  Formen  gibt,  in  der  diese  Gewebsart  auf- 
tritt,  Formen,  die  im  wesentlichen  von  dem  Entwicklungszustand  der  aus  Knochengewebe  be- 
stehenden Skelettstücke  abhängt.  Aber  auch  an  einzelnen  Stellen  des  erwachsenen  Knochens 
können  noch  Reste  der  Jugendformen  der  Knochensubstanz  sich  erhalten.  Zunächst  gehen 
wir  bei  der  Beschreibung  des  Knochens  als  Organ  von  der  Form  der  Knochensubstanz  aus, 
die  bei  weitem  die  meisten  Skelettknochen  zusammensetzt  bzw.  deren  Hauptmasse  bildet,  der 
lamellären  Knochensubstanz.  Die  spongiöse  Knochensubstanz1)  substantia  ossea  spongiosa, 
ist  ein  sehr  einfach-lamelläres  Knochengewebe,  bei  dem  die  Blutgefäße  (s.  u.)  keine  Rolle 
bei  der  Anordnung  der  Lamellen  spielen.  Die  feinsten  Spongiosa-Bälkchen  zeigen  oft  nicht 
einmal  mehr  deutliche  Lamellen.  Die  kompakte  Knochensubstanz,  substantia  ossea  corn- 
pacta,  dagegen  läßt  eine  verwickeltere  und  zugleich  regelmäßigere  Anordnung  ihrer  Lamel- 
len erkennen,  die  im  wesentlichen  durch  den  Verlauf  der  Blutgefäßkanäle  der  Knochen  be- 
dingt ist.  Während  die  spongiöse  Knochensubstanz  frei  von  Blutgefäßen  ist,  wird  die  kom- 
pakte Substanz  von  einem  weitmaschigen  Netzwerk  solcher  durchzogen.  Die  Kanäle  der  Kno- 
chensubstanz, in  der  die  (mittelgroßen  und  feineren)  Blutgefäße  der  Knochensubstanz 
liegen,  heißen  Hävers  sehe  Kanäle.  Sie  laufen  in  Knochen  mit  stärkerer  Com- 
pacta,  also  namentlich  im  Röhrenknochen,  der  Längsachse  des  Knochens  parallel  und 
zeigen  dem  Verhalten  der  Blutgefäße  entsprechend,  dicholomische  Teilungen  und  Anasto- 
mosen.  Ihre  Weite  schwankt  meist  zwischen  20  und  100  p,  doch  kommen  auch  Kanälchen 
vor,  die  nur  halb  so  stark  und  solche,  die  das  Vierfache  des  Durchmessers  haben  (10  bis 
400  p.).  Das  Kaliber  schwankt,  je  nachdem,  ob  sie  kleinere  oder  größere  Arterien  bzw.  Venen 
oder  Kapillaren  enthalten. 

1)  Näheres  über  die  Verteilung  von  kompakter  und  spongiöser  Substanz  siehe  Sobotta,  deskript.  Anato- 
mie, dies.  Verlag. 
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Die  Haversschen  Kanäle  enthalten  also  Weichteile  des  Knochens;  im  Bilde  des  Knochen- 
Tab.  21, Figl  Schliffes  sind  sie  daher  leer,  in  dem  des  entkalkten  Knochens  enthalten  sie,  wie  gesagt,  in 
erster  Linie  Blutgefäße  (oft  Arterie  und  Vene  nebeneinander  sowie  Kapillaren  — ■ s.  a.  u.), 
die  starkkalibrigen  von  ihnen  enthalten  stets  auch  eine  gewisse  Menge  von  Knochenmark. 
Einzelne  Markzellen  findet  man  auch  noch  in  mittelgroßen  Kanälen,  die  Gefäße  werden 
von  der  Knochenwand  durch  eine  geringe  Menge  von  (zellreichem)  Bindegewebe  getrennt. 

Um  diese  Kanäle  legt  sich  nun  die  Hauptmasse  der  Lamellensysteme  der  kompakten 
Tab.  19,  Fig.  3 Knochensubstanz  in  konzentrischer  Anordnung.  Man  nennt  diese  Lamellen  Hävers  sehe 
Tab.20,Fig.  1 Lamellen  (auch  Speziallamellen).  Die  Zahl  der  einen  Haversschen  Kanal  umgebenden  La- 
mellen schwankt  meist  zwischen  8 — 15  p,  (Extreme  5 — 20).  Die  Dicke  der  Lamellen  beträgt 
7 — 10  p..  Sie  laufen  durchaus  nicht  alle  ringförmig,  sondern  beschreiben  oft  nur  2/3 — 3/4 
Ringe,  um  dann  in  benachbarte  Lamellen  iiberzugehen.  Die  Kanälchen  mittleren  Kalibers 
pflegen  die  größte  Zahl  von  Lamellen  zu  besitzen;  starkkalibrige  sind  oft  nur  von  auffällig 
wenig  Lamellen  umgeben.  In  den  Lamellen  liegen  dann  die  Knochenhöhlen  mit  ihren  Zellen 
(s.  o.  Knochengewebe  S.  86),  und  zwar  in  jeder  Lamelle  nur  eine  Schicht.  Die  innerste  Reihe 
von  Knochenhöhlen  ist  durch  Knochenkanälchen  mit  dem  Haversschen  Kanal  selbst  verbun- 
den (die  Höhlen  sind  hier  wie  die  Lamellen  so  gestellt,  daß  die  Längsachse  der  Höhle  mit 
der  Längsachse  des  Kanals  zusammenfällt)  und  besonders  stark  gebogen,  namentlich  wenn 
es  sich  um  kleine  Blutgefäßkanäle  handelt.  Die  Knochenhöhlen  benachbarter  Lamellen  stehen 
gewöhnlich  alternierend.  Die  Richtung  der  Fibrillen  in  den  Lamellen  ist  eine  wechselnde.  Oft 
stehen  in  zwei  benachbarten  Haversschen  Lamellen  die  Fibrillen  senkrecht  aufeinander,  z.  B. 
in  der  einen  konzentrisch  zum  Kanal,  in  der  andern  der  Längsachse  des  Kanals  parallel. 
Jedoch  kann  auch  die  Verlaufsrichtung  der  Fibrillen  in  benachbarten  Lamellen  die  gleiche 
sein.  In  der  nächsten  Umgebung  des  Kanals  ist  die  Knochengrundsubstanz  im  Bereiche  einer 
schmalen  Zone  in  gleicher  Weise  frei  von  Fibrillen  wie  im  Bereiche  der  Knochenkapsel  (s. 
o.  S.  87)  und  der  sog.  Kittlinien  (s.  u.). 

Außer  den  Haversschen  Lamellen  unterscheidet  man  noch  zwei  weitere  Lamellenarten  der 
kompakten  Knochensubstanz,  erstlich  solche,  welche  der  inneren  oder  äußeren  Oberfläche 
des  Knochens  parallel  laufen,  die  sog.  Grundlamellen  (äußere  und  innere),  auch  Gene- 
rallamellen genannt;  von  diesen  pflegen  die  äußeren  (periostalen)  viel  stärker  und  regelmä- 
ßiger ausgebildet  zu  sein  als  die  inneren.  Zweitens  findet  sich  in  den  Zwischenräumen  zwi- 
schen den  Haversschen  Lamellensystemen  ein  Lamellensystem  von  unregelmäßig  keil- 
förmiger Gestalt  ohne  Beziehungen  zu  den  Blutgefäßkanälen,  die  Interstitiallamellen 
(Schaltlamellen).  Letztere  sind  namentlich  da  deutlich  ausgebildet,  wo  sich  benachbarte  Ha- 
verssche  Systeme  nicht  unmittelbar  berühren1).  In  ihnen  zeigt  sich  keine  Regelmäßigkeit  in 
der  Lagerung  der  Knochenhöhlen,  während  in  den  Grundlamellen,  namentlich  in  den  äuße- 
ren, die  Höhlen  mit  ihren  Flächen  den  Flächen  der  Lamellen  genau  parallel  liegen.  Die  ein- 
Tab.20,Fig.l  zelnen  Lamellen  sind  durch  eine  geringe  Menge  sog.  Kittsubstanz,  d.  h.  fibrillenfreie  Grund- 
substanz, fest  miteinander  verbunden.  Besonders  stark  erscheint  die  Kittsubstanz  an  den 
Grenzen  einzelner  Lamellensysteme,  die  durch  breite  Kittlinien  getrennt  werden2).  Außer  den 
Haversschen  Kanälen  finden  sich  in  der  kompakten  Knochensubstanz  noch  weitere  Blutge- 

U Viele  Interstitiallamellen  sind  aus  teilweise  resorbierten  Haversschen  Lamellensystemen  hervorgegangen, 
sind  also  sektorenartig  gestaltete  Reste  solcher.  Auch  tangentiale  Schnitte  von  Haversschen  Lamellen  können 
oft  Schaltlamellen  vortäuschen. 

2)  Außer  den  breiten  und  deutlichen  Kittlinien  zwischen  den  einzelnen  Lamellensystemen,  die  sich  auch 
vielfach  durch  besondere  Färbbarkeit  hervorheben  lassen,  gibt  es  innerhalb  der  Haversschen  Lamellensysleme 
nicht  selten  ähnliche  (dann  konzentrisch  um  den  Kanal  laufende)  Kittstreifen,  die  sich  färberisch  meist  genau 
so  verhalten  wie  die  oben  genannten. 
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fäßkanäle,  die  meist  vom  Periost  ausgehen  (sehr  selten  auch  von  der  Markhöhle)  und  durch 
die  Lamellen  der  äußeren  Grundsubstanz  in  wechselnder  Zahl  und  Richtung  hindurchtreten,  Tab.  19, Fig.  1.4 
ohne  die  Lamellenanordnung  zu  beeinflussen.  Sie  gehen  ohne  Grenze  in  die  Haversschen  Ka- 
näle über.  Ihre  Zahl  ist  eine  sehr  wechselnde;  meist  haben  sic  geringes  Kaliber  (10 — 30  p.). 

Sie  werden  als  Volkmann  sehe  Kanäle  (durchbohrende  Gefäßkanäle)  bezeichnet1). 

Ferner  finden  sich  ziemlich  häufig  und  in  manchen  Knochen  regelmäßig  feinste  oder 
auch  stärkere  Bindegewebsbiindel  (bis  30  p),  die  vom  Periost  ausgehen  und  sich  in  die  äuße-  Tab.  20,  Fig. 5 
ren  Grundlamellen  und  z.  T.  auch  bis  in  die  benachbarten  Schaltlamellensysteme  einbohren, 
die  Lamellen  seihst  in  querer  oder  schräger  Richtung  durchsetzend.  Sie  enthalten  oft  auch 
elastische  Fasern,  dienen  zur  festeren  Verbindung  von  Knochen  und  Periost  und  werden  Shar- 
peysche  Fasern  genannt.  Am  häufigsten  sind  sie  an  jugendlichen  Knochen  (und  an  Kno- 
chen bindegewebiger  Abkunft  Belegknochen),  namentlich  an  Schädelknochen  (besonders 
an  den  Nahträndern),  also  am  geflechtartigen  Knochen  (s.  a.  o.  S.  88),  dem  gleichzeitig 
der  lamellöse  Bau  fehlt.  Nie  kommen  sie  in  den  Haversschen  Lamellen  (oder  gar  den  inne- 
ren Grundlamellen)  vor. 

Außer  kompakter  und  spongiöser,  also  lamellärer  Knochensubstanz  findet  man  an  den 
meisten  Knochen,  besonders  da,  wo  Sehnen  oder  Bänder  sich  mit  ihnen  verbinden,  ferner 
an  den  Schädelnähten,  auch  das  grobfaserige  Gewebe  der  geflechtartigen  Knochensubstanz. 

Über  das  Verhalten  des  Knochens  an  der  Grenze  des  Gelenkknorpels  s.  u. 

Die  Knochenhaut  oder  das  Periost  ist  eine  zwar  dünne,  aber  feste  bindegewebige 
Haut,  an  der  man  zwei  nicht  scharf  getrennte  Schichten  unterscheidet;  die  äußere,  mehr  Tab.  19, Fig. 3, 4 
faserreiche,  die  zugleich  reich  an  Blutgefäßen  und  Nerven  ist,  besteht  aus  vorzugsweise  (aber  Tab.  20,  Fig. 5 
nicht  ausschließlich)  longitudinal  verlaufenden  Bündeln  kollagener  Fasern,  denen  auch  elasti- 
sche beigemengt  sind.  Die  innere  Periostlage  dagegen  ist  blutgefäßarm  und  enthält  reichlich 
elastische  Fasern  (sog.  Fibroelastica)  und  verhältnismäßig  viel  Bindegewebszellen.  An 
ihrer,  dem  Knochen  zugekehrten  Innenfläche  können  Osteoblasten  liegen,  die  beim  wachsen- 
den Knochen  einen  regelmäßigen  Befund  darstellen  (s.  u.)2). 

Der  Gelenkknorpel,  cartilago  articularis,  findet  sich  als  ein  meist  dünner  Über- 
zug der  Gelenkenden  der  Knochen  (seine  Dicke  schwankt  zwischen  x/4  und  4 mm  — s. 

Sobotta,  deskript.  Anat.  dies.  Verl.);  er  besteht  aus  hyalinem  Knorpel.  Es  ist  der  letzte  Rest 
des  ursprünglich  rein  knorpligen  Skeletts  des  Embryo,  das  allmählich  durch  Knochen  er- 
setzt wird  (s.  u.  S.  148).  Infolgedessen  zeigen  sich  auch  an  der  Übergangsstelle  des  Gelenk- 
knorpels in  den  Knochen  Verkalkungserscheinungen,  d.  h.  die  dem  Knochen  zugekehrte 
Partie  des  Gelenkknorpels  ist  verkalkt,  dann  kommt  eine  Zone,  in  der  die  fibrilläre  Struktur 
des  Knorpels  besonders  deutlich  hervortritt  und  die  Knorpelzellcn,  von  starken  Kapseln  um- 
geben, Klumpen  und  weiterhin  senkrecht  zur  Oberfläche  gestellte  Reihen  bilden,  während  die 
mittleren  Lagen  rundliche,  die  oberen  (der  Oberfläche  parallel)  abgeplattete  Zellen  enthalten. 

Der  Gelenkknorpel  besitzt  im  allgemeinen  keinen  Überzug  von  Perichondrium,  ausgenommen 
die  Randpartien  mancher  Gelenkenden,  die  teilweise  von  einer  perichondriumartigen  Binde- 
gewebslaee  bedeckt  sind.  Die  Grenze  des  Gelenkknorpels  und  des  Epiphysenknochens  ist  nie 
glatt  (s.  a.  u.  S.  152). 

')  Die  Volkmannschen  Kanäle  sind  im  Unterkiefer  häufig,  in  anderen  Knochen  weit  seltener  zu 
finden;  ihre  Entstehung  ist  wahrscheinlich  auf  Resorptionsvorgänge  zurückzuführen. 

2)  Das  Periost  ist  besonders  stark  da,  wo  ein  Knochen  muskelfrei  unter  der  Haut  liegt,  viel  schwächer 
an  Stellen,  wo  Muskulatur  den  Knochen  bedeckt.  Meist  ist  das  Periost  nur  locker  dem  Knochen  auf- 
gelagert, so  daß  es  leicht  von  ihm  ablösbar  ist;  da  wo  es  fest  auf  liegt,  bedingen  die  innige  Verbindung 
zwischen  ihm  und  dem  Knochen  Sharpeysche  Fasern  (s.  o.). 

Sobotta,  Histologie  4.  A. 


10 


146 


Die  Blutgefäße  des  Knochens  zerfallen  in  solche,  die  vom  Periost  aus  in  die  Knochensubstanz  ein- 
dringen,  und  die  arleriae  nulriceae,  die  durch  die  gleichnamigen  Löcher  und  Kanäle  im  allgemeinen  zum 
Knochenmark  gehen1).  Gefäße  der  Knochensubstanz  und  des  Marks  hängen  an  der  Innenfläche  der  erste- 
ren  miteinander  zusammen  (ebenso  wie  an  der  Außenfläche  mit  denen  des  Periosts).  Die  Verzweigungen  der 
periostalen  Gefäße  benutzen  die  Volkmannschen  und  Haversschen  Kanäle  zu  ihrem  Verlaufe  im  Knochen 
und  gehen  im  Mark  in  Kapillaren  über.  Die  Gefäße  des  Knochens,  namentlich  die  Venen  des  Knochen- 
marks haben  äußerst  dünne  (nur  scheinbar  unvollständige)  Wandungen.  Aber  auch  den  in  den  Haversschen 
Kanälen  verlaufenden  Venen  fehlt  jede  Spur  von  Muskulatur,  ebenso  wie  die  Klappen,  so  daß  auch  sie  ganz  un- 
gemein  dünnwandig  sind. 

Dieses  Verhalten  der  Gefäße  des  Knochens  gilt  im  wesentlichen  nur  für  die  Diaphysen  der  Röhrenknochen, 
wobei  noch  zu  beachten  ist,  daß  — abgesehen  von  den  starken  Anastomosen  der  Gefäße  der  Haversschen  Kanäle  — 
in  diesen  außer  Arterien  und  Venen  auch  Kapillaren  liegen,  was  zunächst  auch  der  (oben  schon  erwähnten) 
Tatsache  entspricht,  daß  in  diesen  Kanälchen  noch  (rotes)  Knochenmark  in  mehr  oder  weniger  großer 
Menge  enthalten  ist. 

Besonderheiten  in  der  Gefäßversorgung  zeigen  entsprechend  ihrer  Entwicklung  (s.  u.)  die  Epiphysen 
der  langen  Röhrenknochen,  die  nach  ihrer  Ossifikation  eigene  Gefäße  besitzen,  die  von  denen  der  Diaphyse 
ganz  unabhängig  sind,  so  daß  die  Epiphysenlinie  — von  ganz  wenigen  sie  durchsetzenden  anastomotischen 
Gefäßen  abgesehen  — eine  scharfe  Trennung  beider  Gefäßsysteme  bedingt.  Die  kleinen  Arterien  der  Epi- 
physe bilden  in  dieser  ein  reiches  Anastomosennetz,  das  besonders  schöne  Arkaden  dicht  unter  dem  Gelenk- 
knorpel erkennen  läßt. 

Echte  Lymphgefäße  scheinen  im  eigentlichen  Knochen  nicht  vorzukommen  (außer  im  Periost)2),  wohl 
aber  enthält  der  Knochen  Nerven,  nicht  bloß  das  Periost  (häufig  auch  Vater-Pacinisclie  Lamellenkörper)  und 
die  Blutgefäße,  sondern  auch  in  das  Mark  treten  sie  ein  und  begleiten  die  Gefäße  in  den  Haversschen  Ka- 
nälen; es  handelt  sich  nicht  nur  um  sympathische  (Gefäß-)nerven,  sondern  auch  um  cercbrospinale  Fasern3). 

Knorpel  finden  sich  außer  an  den  Gelenkenden  der  Knochen  (s.  o.)  an  beschränkten 
Stellen  des  Skeletts,  auch  des  Erwachsenen  an  Stelle  von  Knochen,  hauptsächlich  als  Rip- 
penknorpel. Die  Rippe nknorpel  sind  Hyalinknorpel  (mit  asbestartiger  Degeneration  der 
Grundsubstanz  s.  o.  S.  83),  umgehen  von  einer  an  elastischen  Fasern  reichen  Haut,  dem 
Perichondrium.  Dessen  innerste  Lage  geht  fast  ohne  Grenze  in  die  oberste,  aus  stark  ab- 
geplatteten Zellen  bestehende  grundsubstanzarme  Lage  des  Knorpels  über. 

Das  Knochenmark,  meclulla  ossium. 

Das  Knochenmark  findet  sich  beim  Erwachsenen  in  zwei  Modifikationen;  erstlich  dem 
roten  Knochenmark,  medulla  ossium  rubra,  zweitens  dem  gelben,  medulla  ossium  flava.  Im 
Tab.ll.Fig.  18-20  jugendlichen  (kindlichen)  Zustand  gibt  es  nur  rotes  Knochenmark  und  im  embryonalen 
Tab.21,Fig.l  trifft  man  nur  dessen  Vorläufer,  das  lymphatische  Knochenmark.  Im  Alter  kommt  dazu  noch 
das  sog.  gelatinöse  Mark  als  sozusagen  dritte  Form  des  Knochenmarks. 

Die  beiden  Arten  des  Knochenmarks  des  Erwachsenen  verteilen  sich  so,  daß  die  großen 
Markräume  der  Röhrenknochen  stets  nur  gelbes  Knochenmark  enthalten,  das  auch  mehr  oder 
weniger  weit  in  die  feinen  Markräumc  zwischen  den  Spongiosabälkchen  der  Gelenkcnden 
vordringt  und  hier  das  rote  Mark  teilweise  ersetzt,  während  in  den  übrigen  Knochen  das 
Spongiosamark  ganz  überwiegend  rot  bleibt,  was  in  der  Regel  auch  für  die  proximalen  Epi- 
physen von  femur  und  humerus  zutrifft.  Außer  zwischen  den  Spongiosabälkchen  findet 
man  rotes  Knochenmark  auch  in  allen  größeren  und  zum  Teil  noch  den  mittelgroßen  Ha- 
versschen Kanälchen  (s.  o.  S.  144). 

1)  Die  arteriae  nutriceae  sind  beim  Erwachsenen  stets  viel  schwächer  ausgebildet  als  beim  Jugend- 
lichen; oft  atrophieren  sie  sogar  bei  ersterem  völlig;  es  hängt  das  damit  zusammen,  daß  sie  doch  in  aller- 
erster Linie  für  das  (rote)  Knochenmark  bestimmt  sind;  geht  dieses  in  das  gefäßarme  gelbe  Knochen- 
mark über  (s.  u.),  so  nehmen  auch  die  Gefäße  an  Kaliber  stark  ab. 

2)  Nach  anderen  Angaben  sollen  die  Haversschen  Kanäle  außer  Blutgefäßen  auch  Lymphgefäße  ent- 
halten. 

3)  ln  die  eigentliche  Knochcnsubslanz  sind  diese  Nerven  jedoch  noch  nicht  verfolgt  worden. 
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Das  gelbe  Knochenmark  stellt  Fettgewebe  dar;  es  entsteht  aus  dem  ursprünglich  allein 
vorhandenen  roten  Mark  dadurch,  daß  dessen  Retikulumzellen  sich  durch  Fettspeicherung 
in  echte  Fettzellen  verwandeln.  Das  sog.  gelatinöse  Knochenmark,  das  besonders  im  Alter  aus 
dem  gelben  entsteht,  stellt  einen  atrophischen  Zustand  des  letzteren  dar. 

Das  rote  Knochenmark  dagegen  stellt  eine  Abart  des  lymphatischen  Gewebes  dar,  in  Tab.  11.  Fig.  18 
dem  sich  außer  megakaryocytischen  Riesenzellen  die  Vorstufen  der  (gekörnten)  Leukocyten 
finden  und  die  letzteren  selbst  ihren  Ursprung  nehmen;  außerdem  liegt  hier  (unter  norma- 
len Umständen  hier  allein)  die  Rrutstätte  der  Erythrocyten ; darüber  wie  über  die  sämtlichen 
Bauelemente  des  Knochenmarks  ist  oben  (S.  100)  ausführlich  berichtet.  Der  Tatsache,  daß 
rote  Blutkörperchen  im  roten  Marke  entstehen,  verdankt  diese  Modifikation  des  Knochen- 
marks seine  Farbe.  Da  sich  im  Laufe  des  Lebens  erhebliche  Teile  des  jugendlichen  roten 
Marks  in  gelbes  (Fettgewebe)  umbilden  und  dieser  Vorgang  nicht  in  einem  bestimmten  Alter 
völlig  sistiert,  trifft  man  stets  auch  im  Bereiche  des  roten  Marks  vereinzelte  oder  kleine 
Gruppen  von  Fettzellen. 

Das  Knochenmark  ist,  wie  oben  teilweise  schon  angegeben  wurde,  sehr  reich  an  Blutgefäßen,  wenig- 
stens das  rote;  das  gelbe  ist  — wie  Fettgewebe  stets  — sogar  arm  an  solchen.  Ein  dichtes  Kapillarnetz  der 
feinsten  Äste  der  arteriae  nutriceae  durchsetzt  das  Markgewebe;  die  für  die  Blutbildung  so  wichtigen  venösen 
Kapillaren  des  roten  Knochenmarks  gehen  ohne  scharfe  Grenze  in  die  dünnwandigen  (kleinen)  Venen  über. 

Letztere  sind  ebenso  wie  die  venösen  Kapillaren  sinuös  erweitert  und  ganz  außerordentlich  dünnwandig. 

Lymphgefäße  dürften  dem  Knochenmark  fehlen;  über  die  Nerven  wurde  oben  schon  berichtet. 


Anhang:  Die  Entwicklung  der  Knochen. 

Obwohl  die  Entwicklung  der  Knochen  und  ihre  Darstellung  eigentlich  in  das  Gebiet 
der  Embryologie  gehört,  so  werden  die  allgemeinen  Erscheinungen  bei  ihrer  Entwicklung 
doch  hier  ebenso  behandelt,  wie  bei  der  Darstellung  des  Knochengewebes,  dessen  Histo- 
genese  besprochen  wurde.  Die  Gründe,  die  es  verlangen,  auch  in  diesem  Buche  auf  die 
Erscheinungen  der  Entwicklung  der  Knochen  einzugehen,  sind  die,  daß  der  Prozeß  der 
Knochenbildung  sich  erstlich  nur  in  einem  sehr  geringen  Ausmaße  während  des  intraute- 
rinen Lebens  abspielt,  ferner  daß  zusammen  mit  den  Erscheinungen  der  Knochenresorption 
auch  fast  durch  das  ganze  Leben  hindurch  Neubildung  von  Knochen  zu  beobachten  ist. 

Der  Art  ihrer  Entwicklung  nach  zerfallen  die  Knochen  des  Menschen  (und  der  meisten 
Tiere)  in  zwei  Kategorien;  erstlich  in  solche,  die  knorplig  präformiert  sind,  und  zweitens  in 
sog.  Bindegewebsknochen,  d.  h.  Knochen,  die  aus  direkter  Verknöcherung  des  embryonalen 
Bindegewebes  hervorgehen  (s.  die  Lehrbücher  der  Entwicklungsgeschichte  und  Sobotta,  Des- 
kript.  Anatomie  dies.  Verl.).  Im  Prinzip  ist  die  Bildung  der  Knochensubstanz,  also  die 
Histogenese  des  Knochengewebes  bei  beiden  Knochenarten  die  gleiche;  aber  die  Art  und 
Weise,  wie  das  betreffende  Skelettstück  sich  bildet,  um  als  fertiger  Knochen  in  die  Erschei- 
nung zu  treten,  ist  bei  beiden  Arten  des  Knochens  nicht  unwesentlich  verschieden. 

Entwicklung  der  Knochensubstanz  bei  den  knorplig  vorgebildeten  Skelettstücken. 

Der  Hauptunterschied  zwischen  dem  Entwicklungsmodus  der  beiden  Hauptknochenarten 
beruht  darin,  daß  beim  knorplig  präformierten  Skelettstück  nicht  etwa  der  bereits  gebildete 
Knorpel  sich  in  Knochengewebe  umwandelt;  dazu  ist  er  im  allgemeinen  (s.  a.  o.  S.  59)  Tab. 21, Fi 
nicht  imstande;  wohl  kann  sich  das  embryonale  Bindegewebe  in  Knochengewebe  umwan-  Tab. 22, Fi 
dein,  nicht  aber  — von  Ausnahmen  abgesehen  — das  schon  hoch  und  im  bestimmten 
Sinne  differenzierte  Knorpelgewebe.  Infolgedessen  kann  der  Ersatz  des  knorpligen  Skelett- 
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Stückes  in  ein  knöchernes  nur  so  vor  sich  gehen,  daß  der  Knorpel  des  primären  Skelett- 
stücks eingeschmolzen  wird;  erst  dann  kann  Knochengewebe  an  Stelle  von  Knorpelgewebe 
treten.  Dieser  Vorgang  vollzieht  sich  aber  ganz  allmählich  (s.  die  oben  genannten  Quellen), 
so  daß  er  im  Anfang  des  dritten  Embryonalmonats  beginnt  und  erst  lange  nach  der  Puber- 
tät sein  Ende  findet.  Hier  werden  natürlich  nur  die  allgemeinen  Vorgänge  der  Ossifikation 
des  Knorpelskeletts  besprochen. 

Da  bei  weitem  die  meisten  Knochen  des  Skeletts  eine  knorplige  Vorstufe  besitzen,  so  ist 
diese  Art  der  Bildung  der  Knochen  die  hei  weitem  häufigere;  sie  soll  daher  auch  zuerst 
besprochen  werden.  Dabei  zeigt  sich,  daß  auch  hier  zwei  Vorgänge  nebeneinander  herlaufen, 
die  beide  zur  Bildung  von  Knochen  führen;  beide  treten  ungefähr  gleichzeitig  auf,  aber 
streng  genommen  dient  nur  der  eine  von  ihnen  dazu,  eingeschmolzenen  Knorpel  durch 
Knochen  zu  ersetzen.  Man  nennt  den  einen  Prozeß  die  perichondrale  (besser  als  periostale) 
Ossifikation,  weil  er  vom  Perichondrium  des  knorpligen  Skeletteils  ausgeht,  den  anderen 
die  endochondrale  (besser  als  enchondrale)  Ossifikation,  weil  bei  diesem  Vorgang  Knochen- 
gewebe an  die  Stelle  eingeschmolzenen  Knorpels  tritt.  Bei  beiden  Prozessen  ist  die  Art  der 
Bildung  des  Knochengewebes,  also  die  eigentliche  Histogenese,  die  gleiche  (und  wiederum 
die  gleiche  wie  beim  Bindegewebsknochen  — s.  o.) ; im  mikroskopischen  Bilde  erscheint 
aber  der  endochondral  gebildete  Knochen  nicht  unwesentlich  anders  als  der  perichondral 
gebildete,  so  daß  beide  leicht  voneinander  unterschieden  werden  können. 

1.  Endochondrale  Ossifikation. 

Zeitlich  geht  die  Bildung  des  perichondralen  Knochens  der  des  endochondralen  vor- 
Tab.21,Fig.2,3,4  aus,  denn  die  erste  Spur  von  ihm  wird  schon  sichtbar  (s.  u.),  wenn  sich  am  embryonalen 
Knorpel  diejenigen  Veränderungen  erkennen  lassen,  die  der  eigentlichen  Auflösung  des  Knor- 
pels vorausgehen.  Merkwürdigerweise  wird  nämlich  nicht  der  weiche  Knorpel  gelöst,  son- 
dern dieser  verkalkt  vor  seiner  Einschmelzung.  Am  besten  studiert  man  diese  Vorgänge  an 
den  embryonalen  Skelettstücken,  die  die  Vorläufer  der  langen  späteren  (Röhren-)  Knochen 
sind.  Diese  sind  solide  Knorpelbildungen  ohne  IIohl-(Mark-)Raum  und  ohne  jede  Blut- 
gefäße; im  großen  und  ganzen  aber  besitzen  sie  bereits  die  Gestalt  der  späteren  Knochen 
(en  miniature).  Die  Knorpelverkalkung  (s.  a.  o.  S.  84)  beginnt  in  der  Mitte  der  Länge 
des  Skelettstückes  und  besteht  zunächst  in  einer  Ablagerung  feinst  verteilter  Kalksalze  in 
der  Knorpelgrundsubstanz.  Die  letztere  wird  dadurch  hart  und  ändert  ihre  Affinität  zu 
basischen  Farbstoffen  wie  Hämatoxylin;  während  die  Grundsubstanz  des  nicht  verkalkten 
Knorpels  sich  mit  diesem  Farbstoff  nur  mäßig  färbt,  bindet  die  verkalkte  Grundsubstanz 
den  gleichen  Farbstoff  außerordentlich  stark,  so  daß  sie  dunkelblau-violett  im  Hämatoxylin- 
präparat  erscheint.  Durch  diese  starke  Färbbarkeit  der  verkalkten  Knorpelgrundsubstanz 
sind  selbst  kleine  Reste  von  ihr  erkennbar,  wenn  es  zur  Einschmelzung  des  Knorpels  ge- 
kommen ist.  Aber  außer  der  Ablagerung  von  Kalksalzen  treten  am  verkalkenden  Knorpel 
auch  Veränderungen  an  den  Zellen  und  ihren  Höhlen  ein.  Die  erste  der  an  den  Zellen  zu 
beobachtenden  Erscheinungen  ist  die,  daß  an  Stelle  der  unregelmäßigen  Anordnung  der 
Zellen  im  unverkalkten  Knorpel  die  Zellen  an  der  Grenze  der  Zone  der  beginnenden  Ver- 
kalkung sich  in  typische  Längsreihen  ordnen,  wobei  die  Zellen  an  Größe  zunehmen  und 
sich  quer  zur  Längsrichtung  des  Skelettcils  abplatten.  Geht  man  weiter  gegen  die  Mitte 
des  Skclettstücks  hin,  also  gegen  den  Punkt  der  beginnenden  Verkalkung,  so  sieht  man,  daß 
die  Zellen  weiter  an  Größe  zunehmen  und  besonders  aber  die  Knorpelhöhlen  sich  ver- 
größern, so  daß  die  einzelnen  Höhlen  der  Reihen  nur  noch  von  dünnen  (auf  dem  Längs- 
schnitt des  Skelettstücks  leitersprossenartig  erscheinenden)  Scheidewänden  verkalkter 
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Grundsubstanz  getrennt  werden  (während  stärkere  Züge  solcher  Substanz  die  einzelnen  Tab.  21.  Fig. 3 
Reihen  trennen).  Dabei  verändern  sich  die  Zellen  sehr  stark  (vielleicht  durch  Quellung), 
ihr  Kern  wird  undeutlich,  so  daß  man  den  Eindruck  bekommt,  daß  die  Zellen  im  Ab- 
sterben begriffen  sind  (s.  a.  u.). 

Jetzt  erst  ist  der  verkalkte  Knorpel  reif  für  die  Einschmelzung.,  die  auch  unmittel- 
bar anschließend  beginnt.  Es  treten  nämlich  nun  Blutgefäße  an  die  verkalkte  Knorpelzone 
heran;  diese  stammen  vom  Perichondrium,  aber  ihr  Weg  zum  verkalkten  Knorpel  ist  nicht 
mehr  frei,  weil  sich  inzwischen  ein  Gürtel  perichondralen  Knochens  um  diesen  Teil  des 
Skelettstücks  gelegt  hat  (s.  u.).  Diesen  müssen  sie  durchbrechen1).  Nun  beginnt  der  Ein- 
schmelzungsvorgang, der  teils  vielleicht  eine  direkte  Chondrolyse  seitens  des  Blutgefäßes  ist 
(?),  der  Hauptsache  nach  aber  von  polykaryocytischen  Osteoklasten  (s.  a.  o.  S.  89)  besorgt 
wird;  diese  sind  imstande,  ebensowohl  verkalkte  Knorpelgrundsubstanz  zur  Auflösung  zu 
bringen  (Chondroklasten),  wie  sie  sonst  die  verkalkte  Knochensubstanz  lösen.  Mit  diesem 
diesen)  Blutgefäße(n)  gelangen  undifferenzierte  embryonale  Bindegewebszellen,  ferner  pri- 
märe Lymphocyten  und  Osteoblasten  in  die  immer  größer  werdende  Lücke  hinein,  die  nun 
im  Bereiche  des  verkalkten  Knorpels  entsteht. 

Durch  Einschmelzung  verkalkter  Knorpelgrundsubstanz  entsteht  also  nun  in  dem  bisher  Tab.  21,  Fig.  3 
vollkommen  soliden  embryonalen  Skelettstück  ein  immer  größer  werdender  Hohlraum,  der 
primäre  Markraum.  Dieser  Raum  hat  sehr  unregelmäßige  Begrenzungen,  denn  die  Ein- 
schmelzung der  verkalkten  Knorpelgrundsubstanz  geht  nicht  gleichmäßig  vor  sich,  son- 
dern die  dünnen  Scheidewände  zwischen  den  vergrößerten  Knorpelhöhlen  werden  natürlich 
früher  aufgebrochen  als  die  soliden  Längsleisten,  die  die  Knorpelzellreihen  trennen;  in- 
folgedessen ragen  in  den  primären  Markraum  die  letzteren,  völlig  verkalkt  und  mit  seit-  Tab.  22,  Fig.  1,2 
liehen,  kurzen  Zacken  versehen  (dem  Restder  queren  Scheidewände)  , mehr  oder  weniger  tief  hinein. 

Von  den  Zellen,  die  mit  dem  Blutgefäß  in  den  primären  Markraum  hineingelangt  sind, 
werden  die  primären  Lymphocyten  zu  den  primären  Knochenmarkszellen,  die  indifferenten 
Mesenchymzellen  bilden  das  Retikulum,  die  Osteoblasten  treten  sehr  bald  in  Tätigkeit,  um 
die  endochondrale  Knocbensubstanz  zu  bilden.  Die  Frage,  was  nach  Aufbruch  der  (ver- 
größerten) Knorpelhöhlen  mit  den  Knorpelzcllen  geschieht,  ist  noch  nicht  eindeutig  gelöst. 
Wahrscheinlich  gehen  sie  zugrunde,  wie  sie  ja  schon  vorher  den  Keim  des  Todes  an  sich 
trugen.  Andere  vertreten  die  Ansicht,  daß  sie,  frei  geworden,  wieder  zu  indifferenten  Me- 
senchym-  oder  Bindegewebszellen  werden  und  sich  an  der  Bildung  des  primären  Knochen- 
marks beteiligen. 

Die  in  den  primären  Markraum  eingedrungenen  Osteoblasten  legen  sich  nun  um  die 
Reste  der  verkalkten  Knorpelgrundsubstanz  (s.  o.)  und  umgeben  diese  mit  einer  anfangs  sehr 
dünnen  und  zellfreien  Lage  junger  Knochensubstanz,  die  allmählich  unter  Einschließung 
von  Osteoblasten  (die  dann  zu  Knochenzellen  werden  — s.  o.  S.  86)  dicker  wird,  nie  aber 
erhebliche  Dicke  erreicht.  Diese  Knochensubstanz  ist  der  e n d o c h o n d r a 1 e Knochen;  da 
sich  dessen  Substanz  allseitig  um  die  Ivnorpelgrundsubslanzbalken  legt,  wird  diese  also 
schließlich  vollkommen  in  das  Innere  der  jungen  Knochenmasse  verlagert,  gleichzeitig 
durch  die  letztere  aber  auch  zunächst  vor  weiterer  Zerstörung  seitens  der  Osteoklasten  be-  Tab.  22,  Fig.  1-4 
wahrt.  Endochondral  gebildeten  Knochen  erkennt  man  also  immer  dar- 
an, daß  er  im  Inneren  mehr  oder  weniger  unregelmäßig  gestaltete, 
meist  zackige,  mit  Hämatoxylin  dunkelblau-violett  färbbare  Reste 
verkalkter  Knorpelgrundsubstanz  enthält. 

Diese  Stelle,  wo  das  embryonale  Blutgefäß,  um  an  den  verkalkten  Knorpel  gelangen  zu  können,  die 
perichondrale  Knochenrinde  durchbricht,  entspricht  dem  späteren  foramen  (canalis)  nutriceum. 
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Beginnt  die  Verkalkung  des  Knorpels  in  der  Mitte  des  knorpligen  Skelettstücks,  so  erscheint  dieses  zu- 
nächst an  der  Verkalkungsstelle  kurze  Zeit  hindurch  (leicht)  verdickt.  Nun  wächst  aber  der  nicht  verkalkte 
fab.21,Fig.2  Knorpel  des  Skelettstücks  weiter,  während  ein  expansives  Wachstum  des  verkalkten  Knorpels  ausgeschlossen 
ist;  infolgedessen  wird  bald  nach  Auftreten  der  Verkalkung  das  knorplige  Skelettstück  gerade  an  der  Ver- 
kalkungsstelle verjüngt  aussehen;  aber  hier  legt  sich  ja  der  Gürtel  des  jungen  perichondralen  Knochens  um 
diese  Stelle  der  Verjüngung  (s.  u.),  so  daß  das  gesamte,  nun  teils  knorplige,  teils  knöcherne  Skelettstück  wie- 
Tab.  21.Fig.3  derum  ungefähr  der  Gestalt  des  fertigen  Knochens  entspricht. 

Zunächst  ist  der  Markraum,  der  sich  bildet,  klein;  mit  dem  Fortschreiten  des  Wachstums  des  Skelett- 
stücks vergrößert  er  sich  natürlich;  und  das  kann  nur  so  vor  sich  gehen,  daß  einerseits  bereits  gebildeter 
endochondraler  Knochen  (mitsamt  den  in  ihm  gelegenen  Knorpelgrundsubstanzresten)  wieder  resorbiert  wird, 
andererseits  in  immer  weiter  gegen  die  Gelenkenden  fortschreitendem  Maße  eine  Verkalkung  des  Knorpels  mit 
nachfolgendem  Aufbruch  der  Höhlen  usw.  vor  sich  geht.  Je  älter  der  Embryo  und  je  größer  das  Skelettstück, 
Tab.22,Fig.l  um  so  mehr  nimmt  die  Markhöhle  an  Größe  zu,  so  daß  bald  ein  nur  noch  von  (zunächst  primären)  Knochen- 
mark erfüllter  zentraler  Hohlraum  entsteht.  Verkalkte  Grundsubstanzbalken  mit  aufgelagerlem  endochondralen 
Knochen  ragen  dann  nur  noch  in  seinen  Endbereich  hinein;  in  der  Mitte  ist  er  von  solchen  schon  frei. 

Dieser  im  relativ  frühen  embryonalen  Leben  beginnende  Prozeß  der  Einschmelzung  von  (embryonalen) 
Knorpeln  macht  bekanntlich  in  der  Gegend  der  späteren  Epiphysengrenzen  der  langen  Knochen  Halt,  so  daß 
die  Epiphysen  fast  ausnahmslos  bis  nach  der  Geburt  (oft  sogar  sehr  lange  nachher)  rein-knorplig  bleiben;  in 
ihnen  treten  dann  auf  dem  Wege  der  provisorischen  Verkalkung,  der  Knorpeleinschmelzung  usw.,  gesonderte 
Ossifikationserscheinungen  auf  (siehe  darüber  u.  S.  152  und  die  Lehrbücher  der  Entwicklungsgeschichte  und 
Sobotta,  Deskript.  Anatomie,  dies.  Verl.). 

2.  Perichondrale  Ossifikation. 

Tab.  21,  Fig.2-4,  Wie  oben  schon  angedeutet,  beginnt  die  Bildung  des  perichondralen  Knochens  schon, 
Tab.  22,  Fig.  1,2, 4 wenn  sich  die  ersten  Spuren  der  Verkalkung  des  Knorpels  zeigen.  Im  Gegensatz  zum  endo- 
chondralen Knochen,  der  innerhalb  des  Bereiches  des  Skeleltstücks  entsteht,  geht  die  Bil- 
dung des  perichondralen  Knochens  außerhalb  des  ersteren  vor  sich.  Wie  schon  der 
Name  sagt,  ist  es  das  Perichondrium  des  Knorpels,  das  — und  zwar  an  seiner  inneren,  dem 
(verkalkenden)  Knorpel  zugewandten  Fläche  — Knochen  bildet.  Diese  innere  Perichon- 
driumlage  hat  man  wohl  auch  die  Cambiumschicht  genannt.  Mit  der  Knorpelverkalkung 
hört  die  ursprüngliche  Funktion  des  Perichondrium  (insbesondere  mit  Rücksicht  auf  das 
Wachstum  des  Knorpels)  sozusagen  auf;  es  übernimmt  jetzt  eine  neue  Aufgabe,  die  der 
Bildung  einer  Knochenrinde  um  den  verkalkten  Teil  des  embryonalen  Skelettstücks;  es 
wird  also  zum  Periost. 

An  der  Innenfläche  der  Haut  erkennt  man  nun  deutlich  die  für  die  Bildung  des  Kno- 
chengewebes so  charakteristischen  Osteoblasten  (s.  o.  S.  89),  die  gegen  die  Oberfläche  des 
verkalkten  Knorpels  hin  eine  zunächst  ganz  dünne  (und  zellfreie  — allmählich  aber 
dicker  werdende  und  dann  Zellen  enthaltende)  Zone  junger  Knochensubstanz  abscheiden. 
Diese  entspricht  ihrer  Ausdehnung  nach  genau  der  Knorpelverkalkung,  um  die  sie  sich  wie 
ein  Gürtel  oder  eine  Manschette  herumlegt;  nimmt  die  Verkalkungszone  zu,  bzw.  breitet  sich 
die  in  ihrem  Verlaufe  auftretende  Einschmelzung  des  Knorpels  au,s,  so  verlängert  sich  die 
Manschette,  ist  aber  da,  wo  sie  sich  zuerst  gebildet  hatte,  d.  h.  in  der  Mitte  ihrer  Länge  am 
dicksten.  Während  sie  anfangs  dem  verkalkten  Knorpel  aufgelagert  ist,  begrenzt  sie  — in- 
zwischen dicker  geworden  — den  durch  Knorpeleinschmelzung  entstandenen  Markraum. 
Ihrer  Masse  nach  überwiegt  die  perichondral  gebildete  Knochensubstanz  bereits  im  embryona- 
len Leben  erheblich  vor  der  des  endochondralen  Knochens  (s.  a.  u.  S.  152),  so  daß  der  junge 
Markraum  von  Anlagen  langer  Knochen  fünfmonatiger  Embryonen  bereits  eine  ansehnlich 
dicke  perichondrale  Knochenwand  besitzt,  die  nach  beiden  Gelenkenden  hin  sich  allmählich 
verdünnt. 

Aber  das  embryonale  Skelettslück  wächst  natürlich  nicht  allein  in  die  Länge,  sondern 
auch  in  die  Dicke,  wobei  auch  die  AVeite  des  Markraumes  sich  vergrößert.  Es  müssen  sich 
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also  an  dem  jungen  perichondral  gebildeten  Knochen  von  innen  her  Resorptionsvorgänge 
erkennen  lassen,  die  zu  einer  Vergrößerung  des  Markraums  führen,  während  von  außen  jun- 
ges Knochengewebe  angelagert  werden  muß,  damit  die  Knochenmanschette  nicht  an  Dicke 
verliert  bzw.  imstande  ist,  sich  weiter  zu  verdicken.  Die  Resorption  wird  durch  Osteokla- 
stentätigkeit vollzogen;  bei  der  Apposition  neuer  Knochensubstanz  von  außen  her  zeigt  sich  Tab.22,Fig.4 
sehr  bald,  sowie  die  Knochenmanschette  eine  gewisse  Dicke  erreicht  hat,  daß  sich  der 
junge  Knochen  nicht  in  geschlossenen  Lagen  ablagert,  sondern  daß  diese  Erscheinung  in  Ge- 
stalt einzelner  ßalken  oder  ßlätter  erfolgt,  die  sich  miteinander  verbinden  und  immer  mehr 
verwachsen,  so  daß  die  periostale  Manschette  an  ihrer  äußeren  Fläche  nicht  glatt  ist,  sondern 
zahlreiche  offene  Duchten  erkennen  läßt.  In  diese  lagern  sich  die  Blutgefäße  ein,  die  nun 
also  \on  Knochensubstanz  umwachsen  werden,  so  daß  die  ersteren  bald  in  allseitig  geschlos- 
senen Räumen  getroffen  werden,  Räumen,  die  anfangs  sehr  viel  größer  sind  als  das  Kaliber 
der  Rlutgefäße  und  an  ihrer  inneren  Fläche  von  Osteoblasten  ausgekleidet  werden;  durch 
deren  Tätigkeit  werden  diese  Räume  immer  mehr  eingeengt,  bis  das  endgültige  Kaliber  des 
Haversschen  Kanals  erreicht  ist,  denn  um  deren  Bildung  handelt  es  sich  natürlich.  Die  Osteo- 
blasten gehen  nun  nach  Erledigung  ihrer  ossifikatorischen  Funktionen  wahrscheinlich  in  in- 
differente Bindegewebszellen  oder  Markzellen  des  Haversschen  Kanals  über.  Mit  diesen 
Vorgängen  nimmt  die  Knochensubstanz  der  periostalen  Manschette  immer  mehr  den  Cha- 
rakter des  fertigen  Knochengewebes  an,  allerdings  nur  des  geflechtartigen  (s.  o.  S.  88), 
denn  Lamellenbildung  setzt  erst  wesentlich  später  ein  (s.  a.  u.  S.  152). 

Die  periostale  Knochenmanschette  ist  an  der  Stelle  ihres  ersten  Auftretens,  wie  oben  schon  gesagt,  am 
dicksten;  gegen  ihre  Enden  hin  verdünnt  sie  sich  zusehends  und  überragt  in  Gestalt  einer  ganz  dünnen 
Lamelle  von  Knochensubstanz  den  verkalkenden  Knorpel,  reicht  sogar  bis  zur  (oder  selbst  über  die)  Grenze 
des  noch  unverkalkten  Knorpels. 


Die  Entwicklung  der  Knochensubstanz  der  nicht-knorplig  vorgebildeten 

Skelettstücke. 

Bei  Anlagen  der  platten  Schädelknochen  (oder  der  platten,  an  der  Bildung  des  Schädel- 
daches beteiligten  Teile  mancher  Knochen  des  cranium  cerebrale),  ferner  bei  der  Anlage  Tab.  21,Fig.5 
der  meisten  Gesichtsknochen  (s.  a.  Sobotta,  Lehrbuch  der  deskript.  Anatomie,  dies.  Verl.)  er-  Tab.22,Fig.5 
folgt  die  Bildung  des  Knochens  durch  eine  direkte  Verknöcherung  des  embryonalen  Binde- 
gewebes, z.  B.  des  sog.  häutigen  Primordialkraniums.  Prinzipiell  verschieden  von  der  Bil- 
dung der  perichondralen  Knochensubstanz  der  Röhrenknochenanlagen  ist  dieser  Vorgang 
nicht.  Auch  hier  scheiden  Osteoblasten  junge  Knochengrundsubstanz  aus,  die  Kalksalze  auf- 
nimmt und  anfangs  zellfrei  ist;  dann  werden  in  gleicher  Weise  wie  bei  den  knorplig  vor- 
gebildeten Skelettstücken  Osteoblasten  von  der  jungen  Knochengrundsubstanz  umschlossen 
und  damit  zu  Knochenzellen  (s.  o.  S.  86).  Derartige  junge  Knochenbalken  entstehen  zu- 
nächst an  den  eigentlichen  Ossifikationszentren,  wo  sie  von  vornherein  die  Neigung  zeigen, 
sich  anastomotisch  zu  verbinden;  von  hier  aus  breitet  sich  der  Verknöcherungsvorgang  in 
die  Umgebung  des  ersten  Knochenkerns  aus,  und  zwar  meist  auf  dem  Wege  radiärer,  ana- 
stomosierender  Bälkchen,  die  ein  flächenartig  ausgebreitetes  Netzwerk  bilden,  in  dessen  Ma- 
schenräumc  Blutgefäße  zu  liegen  kommen.  Dann  werden  diese  Räume  in  gleicher  Weise, 
wie  oben  dargestcllt,  allmählich  durch  Osteoblastentätigkeit  in  Haverssche  Kanäle  umgewan- 
delt. Hat  diese  flächenhafte  Anlage  des  Bindegewebsknochens  eine  gewisse  Größe  erreicht, 
so  beginnt  sie  — wiederum  in  der  Gegend  des  ersten  Knochenkerns  — sich  dadurch  zu  ver- 
dicken, daß  sich  im  Zusammenhang  mit  den  Bälkchen  der  ersten  Generation  neue  in  anderen 
Ebenen  gelegenen  Bälkchen  ausbilden.  Die  anfangs  feinen  Bälkchen  dieser  Knochensub- 
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Tab.  22,Fig.3  stanz  verdicken  sich  von  allen  Flächen  aus  durch  den  ununterbrochenen  Osteoblastenbelag, 
den  sie  tragen,  während  andererseits  auch  bald  Resorptionsvorgänge  erkennbar  werden,  die 
durch  Osteoklasten  verursacht  sind;  denn  das  noch  in  Bildung  begriffene  junge  Skelett- 
stück muß  natürlich  den  Wachstumsverhältnissen  des  Kopfes  Rechnung  tragen  und  z.  B. 
für  das  sich  stark  vergrößernde  Gehirn  Raum  schaffen,  so  daß  man  nicht  nur  während  des 
Embryonallebens,  sondern  während  der  ganzen  Dauer  des  Schädelwachstums  im  Kindesalter 
ausgedehnte  Resorptionsvorgänge  an  der  Innenfläche  der  platten  Schädelknochen  beobachtet, 
denen  solche  appositiven  Charakters  an  der  Außenfläche  gegenüberstehen. 

Postembryonale  Erscheinungen  der  Ossifikation. 

Es  wurde  schon  oben  darauf  aufmerksam  gemacht,  daß  die  verschiedenen  Formen,  unter 
denen  die  embryonale  Knochensubstanz  erscheint,  noch  nicht  dazu  führen,  daß  bei  der  Ge- 
burt das  primäre  knorplige  Skelett  durch  Knochen  völlig  ersetzt  wäre,  sondern  daß  der  em- 
bryonale Vorgang  der  Knorpeleinschmelzung  usw.  sich  noch  lange  Zeit  nach  der  Geburt 
fortsetzt,  insbesondere  auch  dadurch,  daß  in  den  zur  Zeit  der  Geburt  fast  ausnahmslos  noch 
rein-knorpligen  Gelenkenden  der  langen  Knochenanlagen1)  sich  neue  Knochenkerne  in  der 
Knorpelmasse  ausbilden,  die  Epiphysenkerne  (Näheres  siehe  die  Lehrbücher  der  Entwick- 
lungsgeschichte sowie  Sobotta,  Deskr.  Anatomie,  dies.  Verl.).  Im  Grunde  genommen  erfolgt 
dieser  Vorgang  der  Ossifikation  der  Epiphysen  genau  so,  wie  die  Bildung  des  endochondralen 
Knochens  an  den  Diaphysen,  nur  ist  die  Menge  der  endochondral  gebildeten  Knochensub- 
stanz hier  viel  größer,  auch  ist  sie  von  viel  längerer  Bestandsdauer,  während  die  Vorgänge 
der  provisorischen  Knorpelverkalkung  sozusagen  in  abgekürzter  Form  zur  Erscheinung  kom- 
men. Die  so  gebildete  und  anfangs  also  rein  endochondrale  Knochensubstanz  der  Epiphyse 
grenzt  sich  dann  gegen  den  von  der  Diaphyse  gebildeten  (älteren)  Knochen  durch  eine  Scheibe 
hyalinen  Knorpels  ab,  die  Epiphysenfuge  (Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anatomie,  dies.  Verl.). 
Von  diesem  Fugenknorpel  aus,  der  sich  zu  diesem  Zwecke  lange  erhält,  geht  im  wesentlichen 
das  Längenwachstum  des  Skelettstückes  aus.  Schließlich  aber  kommt  auch  sein  Wachstum 
zum  Stillstand,  er  verkalkt  und  wird  durch  Knochengewebe  ersetzt,  so  daß  nun  die  beiden 
räumlich  und  besonders  zeitlich  verschieden  zur  Ausbildung  gekommenen  Knochensubstanz- 
massen des  Skelettstücks  (Diaphysen-  und  Epiphysenknochen)  sich  vereinigen. 

Bei  der  Ossifikation  der  Epiphyse  geht  der  Ersatz  des  Knorpels  nie  bis  zur  Oberfläche 
hin  vor  sich;  vielmehr  bleibt  eine  mehr  oder  weniger  dicke  Lage  hyalinen  Knorpels  an  der 
Oberfläche  erhalten,  die  den  Gelenkknorpel  darstellt;  da  dieser  nur  einen  Rest  des  embryona- 
len Knorpels  dai’stellt,  der  im  übrigen  in  ziemlich  unregelmäßiger  Form  durch  Knochen  er- 
setzt wird,  ist  die  Grenze  von  Gelenkknorpel  und  Knochen  nie  eine  gerade  Linie,  sondern 
beide  Substanzen  greifen  meist  zackenförmig  ineinander  ein. 

Der  zweite  postembryonale  Vorgang,  der  sich  an  der  Knochensubstanz  der  Skelettstücke 
in  den  ersten  Lebensjahren  erkennen  läßt,  ist  der  Ersatz  des  embryonalen  geflecht- 
artigen Knochengewebes  durch  lamelläres.  Das  Skelett  des  Erwachsenen  enthält 
schließlich  (von  den  oben  genannten  Ausnahmen  abgesehen)  nur  noch  lamelläres  Knochen- 
gewebe, das  nicht  bloß  das  perichondral  (periostal)  gebildete  Gewebe  verdrängt,  sondern 
auch  alles  endochondral  gebildete,  auch  das  der  Epiphyse,  (das  ja  viel  später  entstanden  war, 
als  das  der  Diaphysen  und  einen  viel  längeren  Bestand  hatte)  schließlich  ersetzt.  Dieser  Er- 
satz durch  lamelläres  Gewebe  geht  teils  von  der  dem  Markraum  zugekehrten  Innenfläche  des 
Skelettstücks,  teils  von  vielen  kleinen  getrennten  Herden  von  der  Innenfläche  der  Haversschen 

1)  Ganz  entsprechend  sind  die  Vorgänge  bei  der  Ossifikation  der  kurzen  und  platten  Knochen  (siehe 
Sobotta,  Deskript.  Anatomie,  dies.  Verl.). 
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Kanäle  aus,  deren  Wand  bald  ganz  aus  lamellarem  Gewebe  besteht,  so  daß  die  Reste  des  ge- 
flechtartigen Knochengewebes  auf  die  Zwischenräume  zwischen  den  so  sich  ausbildenden 
Haversschen  Lamellensystemen  zurückgedrängt  werden.  Aber  auch  hier  macht  der  — wenn 
auch  langsam  und  ganz  allmählich  vordringende  — Prozeß  des  Ersatzes  des  geflechtartigen 
Gewebes  nicht  Halt;  auch  diese  Reste  werden  resorbiert  und  ersetzt,  wie  überhaupt  in  weit- Tab.  19,  Fig.  3 
gehendem  Maße  ein  Ersatz  von  Knochensubstanz  ■ — - auch  bereits  lamellärer  — durch  neue  Tab.  20,  Fig.  1 
stattfindet.  Meist  sind  die  frisch  apponierten  Lamellen  von  älteren  durch  die  Färbung  leicht 
zu  unterscheiden,  da  sie  die  meisten  gebräuchlichen  Farbstoffe  intensiver  annehmen  als  die 
älteren  Lamellen. 

Natürlich  findet  postembryonal  nicht  bloß  ein  Ersatz  von  geflechtartigem  Knochenge- 
webe durch  lamelläres  statt,  sondern  bei  der  fortschreitenden  Verdickung  des  wachsenden 
Knochens  lagert  sich  an  der  Außenfläche  nun  von  seiten  des  Periostes  junger  Knochen  an,  der  von 
vornherein  den  lamellären  Rau  zeigt,  aber  — besonders  anfangs  — anSharpeyschenFasern  reichist. 

Die  Verbindungen  der  Knochen  und  die  Gelenke. 

O 

Die  Knorpelverbindungen  der  Knochen  oder  Synchondrosen  sind  im  erwachsenen  mensch- 
lichen Körper  sehr  selten,  desto  häufiger  während  des  Skelettwachstums,  denn  der  verbin- 
dende Hyalinknorpel  ist  stets  ein  Rest  des  knorpligen  Embryonalskeletts. 

Bei  den  Bandverbindungen  oder  Syndesmosen  besteht  das  beide  Skeletteile  verbindende 
Gewebe  aus  kollagenem  Bindegewebe  oder  aus  solchem  mit  elastischem  Gewebe,  gelegentlich 
auch  aus  letzterem  allein.  Die  Verbindung  der  Knochen  in  der  Syndesmose  erfolgt  dann  im 
wesentlichen  durch  Sharpeysche  Fasern,  die  in  die  aneinander  grenzenden  Skelettstücke  ein-  Tab.  20,  Fig.  5 
treten;  in  ausgesprochenem  Maße  ist  das  bei  den  Suturen  der  Schädelknochen  der  Fall. 

Sehr  häufig  sind  im  menschlichen  Körper  die  gemischten  Synarthrosen  oder  Symphy- 
sen, wie  sie  auch  in  Gestalt  der  fibrocartilagines  intervertebrales  auftreten.  Hier  besteht  der 
äußere  anulus  fibrosus  aus  bindegewebigen  Faserringen  mit  mehr  oder  weniger  starker  Bei- 
mischung von  kleinsten  Knorpelnestern  (sog.  Bindegewebsknorpel  — s.  a.  o.  S.  85).  Im 
allgemeinen  sind  die  Knorpelnester  in  den  äußeren  Lagen  des  Faserringes  selten;  es  nehmen 
diese  gegen  den  inneren  Gallertkern  an  Zahl  immer  mehr  zu.  Der  Gallertkern  der  Zwischen- 
wirbelscheiben enthält  dagegen  Reste  der  chorda  dorsalis  in  Gestalt  vakuolisierter  Zellen,  die 
vielfach  Zerfallserscheinungen  erkennen  lassen  (s.  a.  o.  S.  85).  Daneben  enthält  der  nuc- 
leus  pulposus  auch  Knorpelnester. 

W as  die  mikroskopische  Anatomie  der  eigentlichen  Gelenke  anlangt,  so  wurde  über 
den  Gelenkknorpel  schon  oben  Mitteilung  gemacht.  Die  tieferen  Lagen  dieses  Knorpels,  der 
an  seiner  Oberfläche  ganz  typischer  Hyalinknorpel  ist,  lassen  Zellen  von  unregelmäßiger, 
z.  T.  sogar  verästelter  Form  erkennen.  Bei  einigen  Gelenken,  besonders  dem  Kiefergelenk, 
tritt  an  Stelle  von  Hyalinknorpel  Bindegewebsknorpel  als  Überkleidung  der  Gelenkflächen. 

Die  Gelenkkapsel  besteht  in  ihrer  äußeren  fibrösen  Schicht  aus  fibrillärem  Bindegewebe 
mit  wenigen  elastischen  Fasern,  während  die  innere  Synovialschicht  der  Kapsel  zellreiches 
Bindegewebe  darstcllt,  das  relativ  faserarm  ist  (elastische  Fasern  fehlen)  und  an  der  inne- 
ren, der  Gelcnkhöhle  zugekehrten  Fläche  einen  — allerdings  nicht  überall  kontinuierlichen 

— Fndothelbelag  zeigt.  Ähnlich  gebaut  sind  die  Synovialzotten.  Nicht  selten  tritt  in  diesen 

— nie  auch  sonst  in  den  tieferen  Lagen  des  stratum  synoviale  — Fettgewebe  auf.  Hier  fin- 
den sich  auch  Blut-  und  Lymphgefäße  sowie  sensible  Nervenendigungen. 

Menisci,  disci  interarticulares,  labra  glenoidalia  und  verwandle  Bildungen  bestehen  teils 
aus  Bindegewebsknorpel,  teils  aus  reinem  faserreichen  und  zellarmen  Bindegewebe  ohne  Knor- 
pelbeimengung. 
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II.  Die  Organe  cles  Blut-  und  Lymphgefäßsystems. 

Zu  den  Organen  des  Blut-  und  Lymphgefäßsystems  gehören  eine  Reihe  von  Bildungendes 
menschlichen  Körpers,  die  das  Gemeinsame  haben,  daß  sie  sich  aus  den  Gewebsformen  der 
Bindesubstanz  unter  teilweiser  Beteiligung  von  glatter  Muskulatur  (beim  Herzen  auch  von 
quergestreifter  Muskulatur  s.  o.  S.  118),  aber  ohne  jede  Beteiligung  von  Epithelgewebe  zusam- 
mensetzen. Es  gehören  hierhin  das  Herz,  die  Blutgefäße,  die  Lymphgefäße,  die  Lymphdrüsen 
und  kleineren  lymphatischen  Bildungen  wie  Tonsillen,  Solitärknötchen,  die  Milz  (und  viel- 
leicht die  Thymusdrüse). 

II  a.  Das  Blutgefäßsystem. 

Die  Blutgefäße  stellen  ein  röhrenförmiges,  mannigfach  verzweigtes  Kanalsystem  dar, 
dessen  Kaliber  je  nach  dem  Grade  der  Verzweigung  stark  schwankt,  groß  ist  im  Bereiche  der 
großen  Gefäßstämme  (Arterien),  in  denen  das  Blut  inzentrifugal  strömt,  an  der  Stelle  der 
stärksten  Verästelung,  dem  Kapillargebiet,  sehr  gering  wird,  um  von  hier  aus  gegen  das  Herz  hin 
allmählich  wieder  zuzunehmen  (Venen).  Ähnlich  verhält  sich  im  großen  und  ganzen  die  Stärke 
der  Wandung,  die  am  Herzen  am  größten  ist  und  gegen  die  Kapillaren  hin  abnimmt.  Die  Blut- 
gefäße, welche  vom  Herzen  aus  den  Blutstrom  in  die  Kapillaren  leiten,  in  denen  der  In- 
halt des  Blutgefäßsystems,  das  Blut  also  zentrifugal  läuft,  heißen  Schlagadern  oder  Arterien, 
arteriae,  diejenigen,  welche  das  Blut  aus  den  Kapillaren  dem  Herzen  zuführen,  in  denen  das 
Blut  also  zentripetal  strömt,  heißen  Blutadern  oder  Venen,  venae  (s.  a.  Sobotta,  Lehrbuch  der 
deskript.  Anat.  dies.  Verl.). 

ln  allen  Abschnitten  des  Blutgefäßsystems  findet  sich  als  gemeinsame  innerste  Ausklei- 
dung des  ganzen  Kanalsystems  eine  Lage  platter  Zellen,  die  als  Endothel  bezeichnet  wer- 
den, im  Gegensatz  zum  Epithel1).  Das  Endothel  stellt  eine  stets  einschichtige  Lage  platter, 
cpithelartig  angeordneter  Zellen  dar,  die  einem  einschichtigen  platten  Epithel  sehr  ähneln, 
aber  bindegewebiger  Abkunft  sind,  d.  h.  sie  gehen  aus  Zellen  des  embryonalen  Mesenchyms 
hervor1)  und  lassen  auch  im  späteren  Leben  Zeichen  naher  Verwandtschaft  mit  gewissen  zelli- 
gen  Elementen  der  Bindesubstanz  erkennen  (sog.  Relikuloendothel  — s.  o.  S.  105)1).  Die  En- 
dothelzellen sind  stets  sehr  platt  — nur  selten,  in  stark  kollabierten  großen  Gefäßen  (Venen) 
zeigen  sie  oft  etwas  erheblichere  Dicke  (und  scheinbare  Schichtung)  — und  besitzen  meist 
zackige  Konturen.  Die  Zellgrenzen  lassen  sich  gerade  so  wie  die  der  Epithelzellen  durch 
Höllensteinlösung  darstellen. 

Während  in  den  feinsten  Abschnitten  des  Blutgefäßsystems,  die  Kapillaren  im  wesent- 
lichen lediglich  aus  Endothelröhren  bestehen,  tritt  bei  Arterien  und  Venen  zum  Endothelrohr 
fast  regelmäßig  noch  eine  bindegewebig-muskulöse  Wand  (s.  u.)  hinzu,  beim  Herzen  eine 
besonders  ausgebildete  Muskelwand. 

1.  Das  Herz,  cor. 

Tab. 23,  Fig.6  Das  Herz  stellt  sich  nicht  bloß  seiner  Entwicklung  nach,  sondern  auch  in  bezug  auf 
seinen  feineren  Bau  als  ein  erweiterter  Abschnitt  des  Blutgefäßsystems  dar,  dessen  Zentrum 
es  ist.  Nur  in  zwei  Punkten  weicht  es  vom  Bau  der  übrigen  Teile  des  Blutgefäßsystems  ab, 
nämlich,  erstlich  durch  die  besondere  Art  der  Muskulatur  (quergestreift  s.  o.  S.  118),  zweitens 
dadurch,  daß  das  Herz  in  einer  eigenen  serösen  Körperhöhle  liegt,  dessen  viszerales  Blatt  als 
Epicard  die  Herzoberfläche  überzieht  (s.  a.  Sobotta,  Lehrbuch  der  deskript.  Anat.  dies.  Verl.). 


x)  Siehe  auch  o.  S.  102. 
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M an  unterscheidet  daher  an  der  Herzwand  drei  Häute.  1.  Die  innere  Haut  oder  Endocard 
(endocardium),  2.  die  mittlere  oder  Muskelhaut  (myocardium)  und  3.  die  äußere,  Epicard 
( epicardium). 

Das  Endocard  ist  eine  bindegewebige  Haut,  die  in  verschiedener  Stärke  (in  den  Vor- 
höfen weit  stärker  als  in  den  Kammern)  die  ganze  Innenfläche  des  Herzens  bedeckt  und  die  Tab.  23,  Fig.6 
vier  Hohlräume  des  Herzens  auskleidet.  Es  besteht  aus  fibrillärem  Bindegewebe  mit  reich- 
lichen elastischen  Fasern,  die  reichlicher  im  Endocard  der  Atrien  sind  und  besonders  in  den 
tieferen  Lagen  dichte  Netze  bilden;  stellenweise  enthält  das  Endocard  auch  (aber  meist  nur 
spärliche)  Züge  glatter  Muskulatur1).  Seine  dem  Hohlraum  des  Herzens  zugekehrte  Ober- 
fläche wird  von  Endothel  überzogen.  Die  elastischen  Fasern  sind  an  den  dickeren  Stellen 
des  Endocards,  also  in  den  Vorhöfen,  nicht  nur  reichlicher,  sondern  auch  kräftiger  als  an 
dem  dünnen  Ventrikelendocard2).  Von  den  Herzklappen  sind  die  Semilunarklappen  im  we- 
sentlichen aus  (gefäßlosen  — s.  u.)  Endocardduplikaturen  gebildet,  während  in  den  Atrio- 
ventrikularklappen auch  glatte  Muskulatur  vorkommt  (s.  u.  Anm.).  Seinem  ganzen  Baue 
nach  ähnelt  das  Endocard  der  inneren  Haut  der  Blutgefäße  (s.  u.). 

Das  Myocard  besteht  aus  einem  dichten  Geflecht  der  für  das  Herz  charakteristischen 
quergestreiften  Muskulatur  (s.  o.  S.  118)  welche  in  Gestalt  bereits  makroskopisch  darstellbarer 
Züge  erscheint  (s.  a.  Sobotta,  Lehrbuch  der  deskript.  Anat.  dies.  Verl.).  Die  einzelnen  „Mus-  Tab. 23, Fig.6 
kelfasern“  (s.  a.  o.  S.  120)  werden  von  einer  geringen  Menge  fibrillären  Bindegewebes 
getrennt,  das  auch  Träger  der  Blutgefäße  und  Nerven  ist  und  (namentlich  im  Alter) 
eine  etwas  wechselnde  Zahl  von  elastischen  Fasern3)  enthält.  Es  wird  wie  bei  den 
Skelellmuskeln  (s.  u.  S.  171)  als  Perimysium  bezeichnet.  Stellenweise  geht  die  Musku- 
latur in  Sehnenzüge  (chordae  tendineae)  über,  die  ebenfalls  elastische  Fasern  enthalten,  im 
wesentlichen  aber  Bildungen  des  Endocards  darstellen.  Ebenso  sind  die  als  Hauptursprungs- 
punkte der  Herzmuskulatur  zu  betrachtenden  anuli  fibrosi  (s.  Sobotta,  Lehrbuch  der  deskript. 

Anat.  dies.  Verl.)  an  elastischen  Fasern  reiche  Massen  von  sehnenartigem  Gewebe. 

Das  Epicard  ist  eine  ziemlich  dünne  Haut  bindegewebiger  Natur  mit  elastischen 
Fasern.  Ihre  Außenfläche  (und  damit  die  ganze  Außenfläche  des  Herzens)  wird  von  einem 
einfachen  platten  Epithel,  dem  Epithel  der  serösen  Herzbeutelhöhle  überzogen.  Zwischen 
Epicard  und  Myocard,  also  im  subserösen  Gewebe,  bildet  sich  oft  Fettgewebe  aus  (besonders 
in  zunehmendem  Alter). 

Das  Herz  ist  reich  an  Blutgefäßen,  Lymphgefäßen  und  Nerven,  doch  verteilen  sich 
diese  z.  T.  in  sehr  ungleicher  Weise  auf  die  verschiedenen  Abschnitte  der  Herzwand.  Das 
Lndocard  ist  arm  an  Blutgefäßen,  enthält  solche  überhaupt  nur  in  seinen  tieferen  Lagen, 
und  einzelne  Stellen  wie  die  Semilunarklappen  und  freien  Bänder  der  Atrioventrikularklappen 
die  ja  im  wesentlichen  nur  aus  Endocard  bestehen)  enthalten  überhaupt  keine  Blutgefäße  (s. 
o.).  Dagegen  ist  das  Myocard  sehr  reich  an  Blutgefäßen4),  welche  im  Perimysium  dichte  Ka- 
pillarnetze bilden.  Etwas  ärmer  an  Blutgefäßen  als  das  Myocard,  aber  reicher  als  das  Endo- 
card, ist  das  Epicard.  Die  Nerven  des  Herzens  enthalten  viele  (marklose)  Fasern,  da  sic  außer 
vom  n.  vagus  hauptsächlich  vom  sympathischen  Nervensystem  stammen.  Sie  zeichnen  sich  da- 
durch aus,  daß  sie  innerhalb  der  Herzmuskulatur,  deren  motorische  Nerven  sie  ja  in  erster 

J)  An  einzelnen  Stellen  wie  im  Bereiche  des  septum  ventriculorum  und  septum  atriorum,  besonders 
an  der  Atriumseite  der  Kuspidalklappen  kommen  stellenweise  stärkere  Bündel  glatter  Muskulatur  vor. 

*)  Das  ebenfalls  dünnere  Endocard  der  Herzohren  verhält  sich  wie  das  der  Ventrikel. 

*)  Das  Perimysium  des  Ventrikelmyocards  ist  arm  an  elastischen  Fasern  oder  selbst  frei  von  solchen. 

4)  Die  Arterien  des  Herzens  sind  nicht,  wie  man  lange  Zeit  annahm,  Endarterien  (s.  Sobotta,  Lehr- 
buch der  deskript.  Anat.  dies.  Verl.),  sondern  anastomosieren  sogar  ziemlich  reichlich  miteinander. 
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Linie  sind,  reichlich  ganglienzellhaltige  Geflechte  bilden,  deren  Neuriten  als  motorische  Fa- 
sern an  den  Herzmuskelfasern  enden,  während  sensible  Endausbreitungen  sich  hauptsächlich 
im  Endocard  und  Epicard  finden.  Über  die  Endigungsweise  der  motorischen  Nerven  der 
Herzmuskulatur  s.  u.  S.  191. 

2.  Die  eigentlichen  Blutgefäße,  vasa  sanguinea. 

Die  Blutgefäße  zerfallen  teils  ihrem  Kaliber,  teils  ihrem  Bau  und  der  Bichtung  des 
Blutstroms  nach  in  1.  Arterien,  arteriae,  2.  Venen,  venae,  3.  Haargefäße  oder  Kapillaren, 
vasa  capillaria.  Allen  gemeinsam  ist  das  innere  Endothelrohr,  das  in  gleicher  Weise  sich 
Tab.  8,  Fig.  7 auch  am  Herzen  und  dem  mit  dem  Blutgefäßsystem  unmittelbar  zusammenhängenden  Lymph- 
gefäßsystem findet,  wenn  dieses  Endothel  auch  im  Bereiche  des  Kapillargebietes  stellenweise 
Besonderheiten  des  Baues  zeigt.  Man  hat  deswegen  auch  vorgeschlagen,  diese  Endothelhaut 
als  tunica  interna  bei  allen  Blutgefäßen  zu  bezeichnen.  Demnach  würden  die  Kapillaren  im 
wesentlichen  nur  aus  einer  tunica  interna  bestehen,  während  bei  Arterien  und  Venen  noch 
eine  mittlere  und  äußere  Haut  hinzukommt.  In  der  Regel  folgt  man  jedoch  einer  älteren 
Einteilung  und  nennt  tunica  interna  (intima)  vasorum  (arteriarum  et  venarum)  diejenigen 
Schichten  der  Wand  der  Blutgefäße,  welche  nach  innen  von  einer  (mehr  oder  weniger  gut 
ausgebildeten  und  nicht  immer  geschlossenen)  Lage  glatter  Muskulatur  liegen,  die  also 
in  bezug  auf  die  Lage  zur  Muskulatur  dem  Endocard  des  Herzens  entsprechen.  Außerdem 
unterscheidet  man  eine  mittlere  Gefäßhaut,  tunica  media  (auch  tunica  muscularis  genannt, 
weil  sie  namentlich  bei  den  Arterien  die  Muskulatur  enthält),  und  äußere  Haut,  tunica  ex- 
terna (adventitia). 

a)  Die  xArterien,  arteriae. 

Tal).  23,  Fig.  1-4  An  der  Bildung  der  Arterienwand  beteiligen  sich  hauptsächlich  zwei  Gewebsformen ; 

elastisches  Gewebe  einerseits  und  glatte  Muskulatur  andererseits;  in  viel  geringerem  Maße 
kollagenes  Bindegewebe;  teilweise  auch  Gitterfasern.  Dabei  zeigt  es  sich,  daß  in  den  großen 
Arterienstämmen  das  elastische  Gewebe  überwiegt  und  hier  auch  weniger  Fasern  als  reich- 
lich elastische  Platten  usw.  (s.  o.  S.  66)  bildet,  während  in  den  kleineren  Arterien  dieses  Ge- 
Tab  24  Fi". 2, 3, 5 webe  immer  mehr  zurücktritt  und  das  Muskelgewebe  erheblich  an  Masse  überwiegt.  So  kann 
und  6 man  die  Arterien  dem  Bau  ihrer  Wand  nach  auch  wohl  in  vier  Unterabteilungen  einteilen, 
die  gleichzeitig  mit  gewissen  Ausnahmen1)  dem  verschiedenen  Kaliber  der  Arterien  entspre- 
chen, so  daß  man  den  Unterschied  in  der  Weite  des  Arterienrohrs  als  Einteilungsmerkmal 
zugrunde  legen  kann.  Wir  unterscheiden  demnach  1.  kleinste  oder  präkapillare  Arterien, 
2.  kleine  Arterien,  3.  mittlere  Arterien,  4.  große  Arterien.  Allen  Arterien  gemeinsam  ist  die 
Schichtung  der  Wand  in  die  drei  obengenannten  Häute,  die  sich  hei  den  meisten  Arterien 
Tab.  23,  Fig.  4 scharf  voneinander  abgrenzen  lassen. 

Tab.  24,  Fig.  G Die  kleinsten  oder  präkapillaren  Arterien  zeigen  eine  sehr  einfach  gebaute  In- 
tima; diese  besteht  nämlich  nur  aus  dem  Endothel  und  einer  allen  Arterien  zukommenden, 
gewellten  (wellblechähnlichen)  elastischen  Membran,  der  lamina  elastica  interna,  die  eine 
gefensterte  Membran  (s.  o.  S.  66)  darstellt.  Letzterer  sitzt  also  das  nackte  Endothel  in 
Gestalt  länglicher,  fast  spindelförmiger,  longitudinaler  Zellen  auf.  Die  Media  der  kleinsten 
Arterien  besteht  aus  einer  einzigen  oder  wenigen  (2 — 3)  Lagen  glatter  Muskelfasern  geringer 
Größe,  deren  Kerne  beim  Vorkommen  mehrerer  Lagen  alternieren.  Zwischen  ihnen  liegen 
sehr  spärliche,  feinste,  elastische  Fasern.  Die  Externa  (adventitia)  wird  von  längsverlauf en- 

’)  d.  h.  es  finden  sich  auch  ausnahmsweise  topographische  Unterschiede  im  Bau  der  Wand  von  Ar- 
terien gleichen  Kalibers,  die  aber  seltener  sind  als  bei  Verhalten  der  Venen. 
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den  Bindegewebsbiindeln  und  feinen  ebenfalls  longitudinalen  elastischen  Fasern  gebildet.  Sie 

geht  wie  bei  allen  Blutgefäßen  ohne  scharfe  Grenze  in  das  umliegende  Bindegewebe  über.  Tab.  23,  Fig.  4 

Die  kleinsten  Arterien  besitzen  also  elastische  Elemente  fast  nur  in  der  Intima  und  Adventitia.  Tab.  24, Fig. 5 

Die  kleinen  Arterien  (etwa  von  der  Größe  einer  Fingerarterie)  zeigen  in  bezug  auf 
den  feineren  Bau  der  Intima  die  gleichen  Eigentümlichkeiten  wie  die  kleinsten.  Die  Media 
dagegen  besteht  außer  aus  einer  größeren  Anzahl  von  Lagen  glatter  Muskulatur  auch  aus 
feinen,  zirkulär  verlaufenden,  elastischen  Fasern  zwischen  den  glatten  Muskelzellen,  ist  also 
nicht  mehr  rein,  wenn  auch  noch  ganz  vorwiegend  muskulös.  Die  Externa  zeigt  ähnlichen 
Bau  wie  die  der  kleinsten  Arterien,  nur  ist  die  Zahl  der  elastischen  Fasern  eine  größere,  und 
es  bilden  häufig  dichtere  Fasergruppen  longitudinalen  Verlaufes  eine  mehr  oder  weniger 
scharfe  Abgrenzung  gegen  die  Media,  die  als  elastische  Haut  der  Adventitia  (tunica  elastica 
externa)  bezeichnet  wird1). 

Die  mittleren  Arterien  umfassen  die  Schlagadern  von  der  Größe  der  meisten  be- Tab. 23, Fig.  1,2 
sonders  benannten  Arterienäste  des  Körpers,  mit  Ausnahme  der  Aorta  und  Pulmonalarterie,  Tab.  24,  Fig. 2, 3 
deren  direkten  Aste  und  einigen  anderen  Arterien  (z.  B.  arteria  vertebralis).  Sie  zeichnen 
sich  von  den  kleinen  und  kleinsten  Arterien  erstlich  dadurch  aus,  daß  die  Intima  außer 
Endothel  und  Elastica  interna  auch  feine,  longitudinale,  kernhaltige  Bindegewebsbündel 
(?  — die  kollagenfasrige  Natur  ist  zweifelhaft)  mit  vielen  longitudinal  verlaufenden  elastischen 
Fasern  enthält,  also  wesentlich  dicker  ist  als  bei  den  Arterien  geringeren  Kalibers.  Die  Media 
der  mittleren  Arterien  zeigt  eine  deutliche  Zunahme  des  elastischen  Gewebes,  das  nicht  allein 
in  Form  zirkulär2)  verlaufender  starker  Fasern  und  Fasernelze,  sondern  z.  T.  auch  bereits 
in  Form  von  (feineren)  elastischen  Platten  (gefensterten  Membranen  — s.  o.  S.  66)  auf- 
tritt.  Sie  liegen  zwischen  den  verschiedenen  Lagen  der  Ringmuskulatur  innerhalb  feiner  Züge 
fibrillären  Bindegewebes  und  treten  in  der  Regel  in  um  so  größerer  Zahl  und  stärkerer 
Dicke  auf,  je  größer  das  Kaliber  und  je  stärker  die  Dicke  der  Arterienwand  ist.  Die  Ex- 
terna der  mittleren  Arterien  enthält  reichlichere  und  stärkere  elastische  Fasern  als  die  klei- 
neren, ebenfalls  aber  von  longitudinalem  Verlauf,  ferner  vasa  vasorum  (s.  u.).  Diese  drei 
Arteriengruppen  gehören  zu  denen  des  muskulären  Bautyps,  d.  h.  die  Muskulatur  überwiegt 
gegenüber  dem  elastischen  Gewebe. 

Zu  den  großen  Arterien  von  überwiegend  elastischem  Bautypus3)  gehören,  wie  gesagt,  in  Tab. 23, Fig. 3 
erster  Linie  die  arteria  pulmonalis,  die  aorta  und  ihre  direkten  Äste4).  Die  Intima  zeigt  im  gro- 
ßen und  ganzen  den  Bau  der  mittleren  Arterien,  nur  ist  sie  noch  dicker,  und  ihre  elastischen  Ele- 
mente nehmen  an  Dichte  gegen  die  Media  hin  zu.  Gelegentlich  kommt  auch  glatte  Muskulatur  in 
der  Intima  der  großen  Arterien  vor.  Ferner  ist  die  Form  ihrer  Endothelzellen  eine  kürzere, 
mehr  polygonale;  das  kollagene  Gewebe  zwischen  den  elastischen  Fasern  ist  deutlich.  Eine 

H Diese  Elastica  externa  kommt  oft  schon  andeutungsweise  bei  ganz  kleinen  Arterien  vor,  bleibt  aber 
hinter  der  Elastica  interna  an  Stärke  sehr  zurück  und  besteht  auch  nicht  aus  einer  einheitlichen  Platte 
wie  diese.  Bei  manchen  Arterien  ist  sie  undeutlich  oder  fehlt  selbst  ganz  (z.  B.  gerade  den  sonst  sehr  mus- 
kelstarken Fingerarterien  und  denen  des  Gehirns). 

2)  Neben  den  zirkulären  gibt  es,  namentlich  in  den  äußeren  Schichten  der  Media,  auch  radiäre  elastische 
Fasern  oder  solche  bogenförmigen  Verlaufes  (sog.  Girlandenfasern). 

s)  Diese  fallen  wegen  des  hohen  Gehaltes  an  elastischem  Gewebe  schon  makroskopisch  durch  ihre  gelbe 

Farbe  auf. 

4)  Das  Verhalten  der  großen  Arterienstämme  ist  nicht  überall  das  gleiche.  Während  die  arteriae 
carotides  communes  bis  über  ihre  Teilung  hinaus,  ferner  arteria  subclavia  und  arteria  axillaris  ebenso  wie 
arteria  iliaca  communis  den  Bau  der  Aortenwand  zeigen,  lehnen  sich  andere  wie  arteria  coeliaca,  arteria  iliaca 
externa  und  namentlich  arteria  femoralis  trotz  relativ  starken  Kalibers  mehr  an  den  Bau  der  mittleren  Arterien 
an.  Es  gibt  hier  also  doch  gewisse  topographische  Unterschiede  im  Bau  der  einzelnen  großen  Arterien.  Anderer- 
seits besitzt  die  arteria  vertebralis  den  Bau  der  großen  Aortenäste. 
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1 ab. 23, Fig. 3 eigentliche  clastica  interna  fehlt;  an  ihre  Stelle  tritt  ein  Geflecht  stärkerer  elastischer  Fasern. 

Die  Media  der  großen  Arterien  ist  ungemein  reich  an  elastischem  Gewebe,  gegen  welches  das 
Muskelgewebe  ganz  zurücktritt,  ohne  aber  völlig  zu  fehlen1).  Das  so  stark  dominierende 
elastische  GeAvebe  erscheint  hauptsächlich  in  Form  zahlreicher  (ca.  40—50)  konzentrischer 
elastischer  Häute,  seltener  in  Form  grober  Fasern.  In  den  Zwischenräumen  zAvischen  den 
elastischen  Platten  (die  teils  gefenstert  sind,  teils  undurchbrochen  sind),  finden  sich  verbindende 
elastische  Fasern,  die  natürlich  Netze  bilden.  Außerdem  liegen  hier  relativ  schmale  Bündel 
glatter  Muskelfasern,  die  sehr  kurze  und  oft  verästelte  Elemente  darstellen;  auch  besitzen 
sie  — wenn  auch  vorwiegend  - — so  doch  nicht  rein-zirkulären  Verlauf.  Auch  eine  Elastica 
externa  fehlt  den  großen  Arterien.  Die  Externa  zeigt  ungefähr  den  gleichen  Bau  wie  bei 
den  mittleren  Gefäßen,  doch  kommen  stellenweise  glatte  Muskelfasern  vor  (s.  u.)2).  Natürlich 
enthält  sie  vasa  vasorum. 

Besonderheiten  im  Bau  der  Arterien  sind  im  Gegensatz  zu  den  Venen  selten, 
kommen  aber  doch  vor.  Hierhin  gehören  gewisse  topographische  Eigentümlichkeiten.  Die 
Arterien  des  Gehirns  (und  der  Schädelhöhle  überhaupt)  haben  zwar  eine  sehr  starke  und 
deutliche  Elastica  interna,  sind  aber  sonst  sehr  arm  an  elastischem  Gewebe  (Media  Avie  Ex- 
terna). Manche  Arterien  mittleren  oder  kleinen  Kalibers  zeigen  in  der  Adventitia  gelegent- 
lich einzelne  zerstreute  Bündel  longitudinaler  glatter  Muskelfasern,  eigentlich  die  einzigen 
muskulösen  Elemente,  die  in  der  Externa  menschlicher  Arterien  beobachtet  werden  (s.  a.  o.). 
Die  Arterien  der  chorioidea  des  Auges  sind  fast  muskelfrei  und  haben  nur  ganz  Avenige, 
eigenartig  angeordnete  Muskelfasern.  Sehr  selten  (hauptsächlich  in  den  Nabelarlerien)  liegen 
longitudinale  Muskelzüge  innerhalb  der  Media3). 

Tab.  23,  Fig. 2, 3 Die  Arterienwand  enthält  ernährende  Blutgefäße,  vasa  vasorum;  sie  sind  fast  aus- 

schließlich auf  die  Adventitia  beschränkt,  finden  sich  höchstens  noch  in  den  äußeren  Schich- 
ten der  Media.  Nerven  — und  ZAvar  neben  marklosen  auch  markhaltige  Fasern  — finden 
sich  in  allen  drei  Schichten  der  Arterienwand,  wo  die  sensiblen  (?)  Fasern  in  der  Intima  und 
Adventitia  Netze  bilden,  Avährend  die  motorischen  die  Media  versorgen4). 

1a)  Die  Venen,  venae. 

Die  Venen  unterscheiden  sich  im  Bau  ihrer  Wand  von  den  Arterien  hauptsächlich  durch 
Tab.  24,  Fig.  1,3,4  die  geringere  Stärke  der  Muskulatur,  die  gelegentlich  sogar  völlig  fehlt,  durch  einen  Aveit 
geringeren  Gehalt  an  elastischem  GeAvebe,  dagegen  durch  beträchtliche  Zunahme  der  Menge 
des  (kollagenen)  Bindegewebes.  Die  Venen  sind  schwerer  in  einzelne  Kategorien  zu  bringen 
als  die  Arterien5),  vor  allem  hängen  die  Stärke  und  der  Bau  ihrer  Wandung  nicht  vom  Ka- 
liber allein  ab,  sondern  auch  von  anderen  Umständen,  Avie  von  der  Lage  der  Gefäße  (ob  Ex- 
tremitätenvenen, Hautvenen,  Eingeweide-  oder  Schädel venen).  Viele  Venen  sind  außerordent- 
lich muskelschAvach,  Avie  manche  EingeAveide-  und  namentlich  Schädelvenen;  die  Venen  des 
Knochens  (BrechetscheVenen)  der  Hirnhäute,  des  Gehirns  selbst,  der  Netzhaut  und  Aderhaut 
des  Auges  soAvie  die  der  Milzbalken  sind  sogar  muskelfrei;  dagegen  sind  viele  Hautvenen 
sehr  muskelstark,  so  daß  ihre  Wandung  kaum  schwächer  ist  als  die  von  .Arterien  gleichen 
Kalibers,  während  sonst  die  Venen  viel  dünnere  Wände  haben  als  z.  B.  die  Arterien,  Avelche 

x)  Die  Ursprungsstelle  der  aorta  wie  der  arteria  pulmonalis  enthält  sogar  eine  kurze  Strecke  lang 
so  gut  wie  gar  keine  Muskulatur. 

2)  Die  Aorta  der  meisten  Säugetiere  hat  konstant  longitudinale  Muskulatur  in  der  Adventitia. 

3)  Über  die  Schrnidtschen  Knospen  der  Schilddrüsenarterien  und  die  Hülsenarterien  der  Milz  siehe  die 
betreffenden  Organe. 

4)  Die  in  der  Gchirnsubstanz  selbst  liegenden  Gefäße  haben  keine  eigenen  Nerven. 

5)  Höchstens  könnte  man  in  muskelstarke,  muskelschwache  und  muskelfreie  Venen  einteilen. 
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sie  begleiten.  Kleine,  postkapillare  Venen  sind  oft  nicht  anders  gebaut  als  die  Kapillaren 
selbst,  entbehren  also  einer  Muskulatur  völlig,  sind  auch  noch  frei  von  elastischem  Gewebe. 

Die  Muskulatur  der  Venen  verteilt  sich  aber  teils  auf  die  Media,  teils  auf  die  Adventitia, 
zeigt  fast  nie  den  geschlossenen  Charakter  wie  bei  den  Arterien  und  ist  nicht  nur  zirkulär, 
sondern  vielfach  longitudinal  angeordnet;  ja  selbst  in  der  Intima  mancher  Venen  kommt 
glatte  Muskulatur  vor  (s.  u.).  Daher  kommt  es,  daß  Venen  gleichen  Kalibers  sehr  ungleichen 
Bau  und  sehr  ungleiche  Wanddicke  zeigen  können.  Aber  auch  rein  topographische  Ver- 
hältnisse spielen  eine  Rolle,  so  sind  die  Venen  der  unteren  Extremität  durchweg  muskel- 
stärker als  die  der  oberen,  besonders  aber  als  Hals-  und  Kopf venen. 

Ferner  enthalten  die  Venen  in  der  Regel  viel  weniger  elastische  Elemente  als  die  Arterien, 
eine  eigentliche  Elastica  interna  fehlt  stets;  infolgedessen  ist  auch  die  Abgrenzung  der  drei 
Schichten  der  Gefäßwand  schwierig.  Die  Media  ist  selbst  bei  muskelstarken  Venen  relativ 
muskelarm,  bei  anderen  Venen  überhaupt  kaum  nachweisbar;  dagegen  enthält  die  Adventitia 
vieler  Venen  im  Gegensatz  zu  den  Arterien  eine  starke  Muskulatur.  Die  großen  ins  Herz  ein- 
mündenden Venenstämme  besitzen  sogar  stets  eine  kurze  Strecke  weit  quergestreifte  Herz- 
muskelfasern  in  ihrer  Wand.  Außerdem  kommen  bei  manchen  Venen  auch  innere  Längs- 
muskelzüge vor.  Es  ist  also  nicht  bloß  die  Stärke,  sondern  auch  die  Verteilung  der  Mus- 
kulatur in  der  Venenwand  eine  vom  Verhalten  bei  den  Arterien  ganz  abweichende. 

Die  Intima  der  Venen  ist  fast  stets  schwach  entwickelt,  besteht  außer  dem  Endothel 
vorzugsweise  aus  kollagenem  Bindegewebe  und  enthält  nur  wenige  elastische  Fasern.  Bei  Tab.  24,  Fig.  1,3,4 
manchen  Venen  ist  sie  auf  ein  Minimum  reduziert  und  gerade  manche  große  Venen  (venae 
cava  superior,  jugularis,  axillaris,  Pfortader  u.  a.)  besitzen  nur  das  Endothel  an  Stelle  einer 
Intima,  so  daß  kleinere  Venen  oft  eine  dickere  Intima  haben  als  große.  Die  Endothelzellen 
der  Venen  sind  weniger  langgestreckt  als  die  der  Arterien,  also  mehr  polygonal.  Die  Intima 
bildet  auch  die  V enenklappen1).  Gegen  die  Media  hin  legen  sich  die  elastischen  Elemente 
der  Venenintima  zu  keiner  eigentlichen  Elastica  interna  zusammen,  sondern  bilden  höchstens 
(aber  nicht  immer)  dichtere  Fasernetze  an  der  Grenze  von  Intima  und  Media.  Dagegen 
findet  man  in  der  Intima  mancher  Venen  glatte  Muskulatur,  die  vorzugsweise  longitudinal 
verläuft  (vena  femoralis,  vena  poplitea) ; ganz  stark  ausgebildet  sind  sie  eine  Strecke  weit 
in  der  Wand  der  vena  dorsalis  penis,  wo  sie  besondere  funktionelle  Bedeutung  haben. 

Die  Media  der  Venen,  soweit  eine  solche  überhaupt  existiert,  zeigt  zwar  dieselben 
Elemente  wie  die  der  Arterien,  d.  h.  sie  besteht  aus  zirkulären  Muskelfasern  und  elastischen 
Fasern  (Netzen),  enthält  daneben  aber  stets  noch  recht  erhebliche  Mengen  von  (kolla- 
genem) Bindegewebe,  so  daß  die  Muskulatur  der  Venen  viel  weniger  kompakt  erscheint  als 
die  der  Arterien  und  selbst  bei  Venen  mit  starker  Media  die  Muskelbündel  ganz  zerstreut  im 
Bindegewebe  liegen.  Häufig  aber  ist  die  Media  der  Venen  entweder  sehr  reduziert  oder  fehlt 
ganz  (Schädel venen,  Knochenvenen,  Retina-  und  Chorioideavenen,  Vena  cava  superior  und  Tab.  24,  Fig.  1 
postkapillare  Venen),  d.  h.  an  Stelle  der  Muskulatur  tritt  eine  geringe  Menge  fibrillären 
Bindegewebes;  die  gesamte  Schicht  ist  dann  sehr  dünn. 

Die  Externa  (Adventitia)  ist  in  der  Regel  die  am  stärksten  entwickelte  Haut  der 
Venen.  Sie  setzt  sich  aber  im  Gegensatz  zu  den  Arterien  niemals  scharf  gegen  die  Media  ab, 
insbesondere  fehlt  meist  eine  Elastica  externa.  Gelegentlich  häufen  sich  aber  elastische 
Fasern  hier  zu  einer  kompakten  Grenzschicht  an.  Außer  fibrillärem  Bindegewebe  und  longi- 
tudinalen, ziemlich  spärlichen  elastischen  Fasern  kommen  an  vielen  Venen  Längsmuskeln  der 

')  Die  Endothelien  sind  auf  der  dem  Blutstrom  zugekchrten  Seite  der  Klappe  meist  längsgestellt,  auf 
der  entgegengesetzten  Seite  quergestellt.  Das  elastische  Gewebe  ist  hauptsächlich  an  der  dem  Blutstrom  zuge- 
kehrten Seite  angehäuft.  Die  Klappe  ist  ein  (muskelfreier)  Vorsprung  der  Intima. 
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Tab.  24,  Fig.  1 Adventitia  vor,  die  sogar  zu  einer  ziemlich  zusammenhängenden  sehr  dicken  Schicht  an- 
wachsen  können  (vena  renalis  und  suprarenalis,  vena  portae).  Das  Vorkommen,  der  Grad  der 
Ausbildung  dieser  Längsmuskeln  der  Venen  ist  ein  sehr  wechselnder1).  Oft  finden  sie  sich 
aber  gerade  an  Venen  mit  schwacher  Media,  so  daß  bei  der  gleichfalls  schwachen  Intima 
fast  die  ganze  Dicke  der  Wand  auf  die  (muskelstarke)  Externa  fällt. 

Blutgefäße  und  Nerven  verhalten  sich  in  den  Venen  ebenso  wie  in  den  Arterien. 

c)  Die  Kapillaren,  vasa  ccipillaria. 

Tab.  23,  Fig. 5 Die  Kapillaren  stellen  ein  System  äußerst  enger  und  durchaus  mikroskopisch  feiner 
Tab.  S,  Fig.  8 Kanälchen  dar,  das  zwischen  Arterien  und  Venen  eingeschaltet  ist.  Einerseits  gehen  aber  die 
feinsten  präkapillaren  Arterienäste  unter  Verlust  der  letzten  Lage  Muskelfasern  in  die  (ar- 
teriellen) Kapillaren  über,  andererseits  entstehen  aus  den  venösen  Kapillaren  die  feinsten 
Venenäste,  die  — noch  ohne  Media  s.  o.  S.  159  — lediglich  von  einer  bindegewebigen  Ad- 
ventitia umhüllt  werden.  Für  das  Wesen  der  Kapillaren  ist  erstlich  ihr  Bau  aus  einem  ein- 
fachen Endothelrohr  maßgebend,  zweitens  das  Fehlen  jeder  muskulären  Elemente,  ferner 
der  Umstand,  daß  im  Gegensatz  zu  Arterien  und  Venen,  bei  denen  mit  der  Verästelung  das 
Kaliber  stets  kleiner  Avird,  die  Hauptverzweigung  der  Kapillaren  schließlich  ohne  Änderung 
des  Kalibers  erfolgt.  Das  Kaliber  selbst  aber  wechselt  namentlich  in  verschiedenen  Geweben 
und  Organen;  es  gibt  weite  Kapillaren  (Lunge,  Leber,  Knochenmark  u.  a.,  12 — 15  p und 
darüber)2)  und  enge  (Muskeln,  Retina  6 — 8 p).  Andererseits  bilden  die  weiten  Kapillaren 
meist  engmaschige  Netze,  die  engen  weitmaschige. 

Beim  Übergang  der  Arterien  in  Kapillaren  und  der  Kapillaren  in  Venen  ist  das  Kaliber 
meistens  noch  wesentlich  größer  als  im  eigentlichen  Kapillargebiet  selbst2).  Auch  setzen 
sich  einzelne  Bindegewebszellen  (Histocyten  — s.  o.  S.  60)  der  Adventitia  als  meist  sternför- 
mige Zellen  auf  das  Anfangsgebiet  der  Kapillaren  fort  und  bilden  eine  Art  „adventitia  capil- 
laris“.  Diese  Zellen  werden  nach  ihren  Beschreibern  auch  wohl  als  Rougetsche  Zellen  be- 
nannt (auch  nach  S.  Mayer);  dafür  aber,  daß  sie  für  die  Kontraktilität  der  Kapillaren 
verantwortlich  zu  machen  sind  oder  sich  gar  kontinuierlich  in  glatte  Muskelzellen  der  Ar- 
terien oder  Venen  fortsetzen,  ist  keinerlei  Beweis  erbracht;  vielmehr  läßt  sich  für  viele  Stel- 
len z.  B.  die  Haut  nachweisen,  daß  die  Kapillaren  tatsächlich  nur  einfache  Endolhelröhren 
sind ; sog.  R o u g e t -Zellen  fehlen  hier  völlig.  Es  handelt  sich  bei  den  sog.  Rouget-Zellen 
(da,  wo  sie  Vorkommen)  zweifellos  um  gewöhnliche  Histocyten,  nicht  um  kontraktile  Elemente. 

Dagegen  bestehen  die  Kapillaren  außer  aus  dem  einfachen  Endothelrohre  auch  aus  einer 
feinen  Grundmembran,  die  sich  aus  einem  Flechlwerk  (präkollagener)  Retikulinfasern  zu- 
sammensetzt. Mittels  der  Silberimprägnations-  und  auch  anderen  Methoden  sind  diese  Git- 
Tab.  8,  Fig.  8 terfasernetze  leicht  nachzuweisen.  Ähnliche  fasrige  Elemente  sind  am  Aufbau  der  Wand  der 
venösen  Kapillaren  der  Milzpulpa3)  beteiligt. 

Die  Endothelzellen,  welche  die  Kapillarwand  bilden,  sind  wegen  des  geringen  Kalibers 
dieser  Gefäße  rinnenartig  gebogen.  Sie  haben  langgestreckte  Form  und  liegen  mit  ihrer  Längs- 
achse stets  in  der  Längsachse  des  Gefäßes.  In  der  Regel  lassen  sich  wie  am  Endothel  der 
Arterien  und  Venen  die  Zellgrenzen  durch  Höllensleinlösung  darslellen,  wobei  die  Kitt- 
substanz zwischen  den  platten  Zellen  geschwärzt  wird.  Diese  hat  oft  nicht  geringe  Breite, 

0 So  gibt  es  Extremitätenvenen  mit  gut  entwickelter  Media  ohne  solche  Längsmuskeln  der  Adventitia, 
andererseits  Eingeweidevenen  (vena  suprarenalis)  mit  ganz  schwacher  Media  und  mächtiger  Längsmuskulatur  in 
der  Adventitia.  Dementsprechend  schwankt  auch  die  Dicke  der  Adventitia  sehr  erheblich. 

2)  Das  Kaliber  steigt  hier  bis  auf  30  und  selbst  50  p. 

3)  Über  deren  Bau  siehe  das  Kapitel:  Milz. 
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besonders  erscheint  sie  stellenweise  lokal  verbreitert.  An  einigen  Stellen,  wie  an  den  Kapillaren 
der  Leber,  dem  kapillar  gebauten  Gefäßknäuel  des  glomerulus  der  Niere,  den  Kapillaren 
der  sog.  Choriocapillaris  der  chorioidea  des  Auges,  gelingt  es  nicht  Zellgrenzen  darzustellen, 
so  daß  man  annimmt,  daß  hier  das  Kapillarrohr  ein  (kernhaltiges)  Syncytium  bildet. 

Feine  marklose  Nervenfasern  umgeben  die  Kapillaren.  Allerdings  begleiten  die  Nerven- 
fasern nicht  die  ganze  Strecke  des  Kapillarverlaufes,  verlöten  aber  anscheinend  öfters  mit 
der  Kapillarwand,  namentlich  ihre  Sch  wann  sehen  Kerne  legen  sich  dicht  an  diese  an.  Oft 
umschlingen  die  Nervenfasern  die  Kapillaren,  ehe  sie  unter  vorheriger  dichotomischer  Teilung 
mittels  feiner,  freier  Endknöpfchen  auf  der  Endothelwand  enden. 

Was  die  Entwicklung  der  Blutgefäße  anlangt,  so  gehen  diese  bei  allen  höheren  Tieren  aus  dem  mitt- 
leren Keimblatt  hervor,  und  zwar  aus  dem  sog.  Mesenchym.  Embryonale  Mesenchym-  oder  Bindegewebs- 
zellen legen  sich  kettenförmig  zusammen  und  umschließen  ein  Lumen,  das  des  späteren  Gefäßes  (Haupt- 
stamm z.  B.  aorta).  Die  Ausbildung  der  Äste  erfolgt  dann  in  ähnlicher  Weise  wie  im  späteren  Leben 
bei  der  Neubildung  von  Gefäßen,  d.  h.  es  entstehen  zellige,  solide  Auswüchse  der  Gefäßwand,  die  sich 
später  aushöhlen,  sog.  Gefäßsprossen. 

II  b.  Lymphgefäßsystem. 

Zum  Lymphgefäßsystem  gehören  erstlich  die  Lymphgefäße  mit  der  Lymphe,  ferner  die 
in  den  Lymphstrom  eingeschaltenen  Lymphdrüsen  und  kleineren  lymphatischen  Bildungen,  die 
Lymphknötchen.  In  engster  Beziehung  zum  Lymphgefäßsystem  steht  ferner  die  Milz  (und 
vielleicht  die  Thymusdrüse?). 

1.  Die  Lymphgefäße. 

Da  die  Lymphgefäße  nichts  anderes  sind  als  ein  Anhang  an  die  Blutgefäße,  speziell 
die  Venen,  in  welche  sie  einmünden,  so  unterscheiden  sie  sich  im  Bau  auch  nur  in  geringem 
Grade  von  diesen.  Der  Hauptunterschied  gegenüber  den  Blutgefäßen  ist  der,  daß  es  nur 
(Lymphkapillaren  und)  Lymphgefäße  einer  Art  gibt;  der  Gegensatz  zwischen  Arterien  und 
Venen  fällt  fort,  weil  in  allen  Lymphgefäßen  der  Lymphstrom  in  der  gleichen  Bichtung 
(zentripetal)  fließt.  Die  Lymphkapillaren  und  Lymphgefäße  kleineren  Kalibers  bestehen  wie 
die  Blutkapillaren  nur  aus  Endothelröhren,  haben  aber  viel  unregelmäßigere  Wandungen  und  Tab.  53,  Fig. 2 
wechselnderes  Kaliber  als  die  entsprechenden  Blutkapillaren.  Auch  in  ihrer  Wand  sind  (prä- 
kollagene)  Gitterfasern  nachweisbar  (s.  o.  S.  66),  denen  das  Endothel  aufsitzt.  Ein  Unterschied 
zwischen  Lymphkapillaren  und  kleinen  nicht-kapillaren  Lymphgefäßen  besteht  nur  darin,  daß 
die  ersteren  keine,  die  letzteren  reichlich  Klappen  führen.  Die  mittleren  und  stärkeren 
Lymphgefäße  dagegen  zeigen  einen  ähnlichen  Bau  wie  die  Venen,  insofern  als  sie  zirkuläre 
und  (die  größeren  Stämme)  auch  longitudinal  angeordnete  glatte  Muskulatur  besitzen,  die  oft 
sogar  von  erheblicher  Stärke  ist.  Auch  das  elastische  Gewebe  verhält  sich  ähnlich  wie  bei 
den  Blutgefäßen.  So  kann  man  — wenigstens  bei  größeren  Lymphgefäßstämmen  — eine  schwa- 
che Intima  mit  longitudinalen  elastischen  Fasern,  eine  Media  aus  zirkulären  glatten  Muskel- 
fasern und  einigen  elastischen  Fasern  und  eine  Adventitia  mit  longitudinalen  elastischen  Fasern 
und  Muskelelementen  unterscheiden.  Es  ist  wahrscheinlich,  daß  mit  Ausnahme  gewisser 
Organe  (Augapfel)  das  Lymphgefäßsystem  überall  mit  geschlossenen  Bahnen,  den  Lymph- 
kapillaren beginnt,  nicht  mit  offenen  Gewebsräumen,  den  Saftlücken1). 

1)  Ebensowenig  ist  es  wahrscheinlich,  wie  vielfach  noch  angenommen  wird,  daß  die  serösen  Höhlen  des 
Körpers  durch  besondere  präformierte  Öffnungen,  sog.  Stomata,  mit  den  Wurzeln  der  Lymphgefäße  Zusammen- 
hängen. Auch  wirkliche  Öffnungen  in  den  Wänden  der  Blutgefäße,  namentlich  der  Kapillaren,  scheinen  nicht 
vorzukommen,  vielleicht  mit  Ausnahme  der  Milzsinus,  wo  solche  Stomata  neuerdings  beschrieben  werden.  Leuko- 
cyten  durchsetzen  die  Blut-  und  Lymphgefäßwandung,  indem  sie  sich  temporäre  Öffnungen  in  der  Blutgefäß- 
wand (Kittsubstanz  zwischen  den  Endothelien)  schaffen,  die  sich  nach  ihrem  Durchtritt  wieder  schließen. 

Sobotta  , Histologie  4.  A. 
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Tab.  25,  Fig.  1, 
Fig.  IG 


2.  Die  Lymphdrüsen,  lymphoglandulae. 

Die  Lymphdrüsen  oder  (besser)  Lymphknoten  sind  — nur  äußerlich  drüsenähnliche  — 
Körper  sehr  verschiedener  Größe  (s.  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl.),  die  aus  adenoidem 
Gewebe  (s.  o.  S.  78)  bestehen.  Sie  sind  — gleichsam  als  Filter  — in  die  Lymphbahn  so  ein- 
geschaltet, daß  die  zuführenden  Lymphgefäße,  vasa  afferentia,  an  verschiedene  Stellen  der 


Fig.  16.  Schema  des  Baues  einer  Lymphdrüse. 

Hell:  Lichtung  der  Lymphgefäße  und  Lymphsinus. 

Punktiert:  adenoides  Gewebe  (grobpunktiert  aber  heller  im  Ton:  Keimzentren). 

Schwarz:  Kapsel  und  Trabekel. 

Oben  an  der  Konkavität  eine  vas  afferens,  an  der  konvexen  Seite  mehrere  vasa  efferentia. 
ca  = Kapsel  Ir  = (Trabekel)  Septen 

mslr  = Markstränge  va  = vas  afferens 

nl  = Sekundärknötchen  der  Rinde  valv  = Klappe  des  Lymphgefäßes 

rsi  = Rindensinus  (Randsinus)  ve  = vasa  efferentia 


konvexen  Seite  des  meist  nieren-  oder  bohnenförmig  gestalteten  Lymphknotens  herantreten, 
während  die  abführenden  Lymphgefäße,  vasa  efferentia,  — meist  in  geringerer  Zahl  — aus 
der  als  Hilus  bezeichneten  Einziehung  der  konkaven  Seite  des  Organs  heraustreten,  die  auch 
den  Blutgefäßen  zum  Ein-  bzw.  Austritt  dient. 

Die  Lymphdrüsen  sind  von  einer  bindegewebigen  Kapsel  umgeben,  die  regelmäßig  ela- 
stische Fasern,  auch  glatte  Muskelfasern1)  enthält.  Sie  sendet  ins  Innere  der  Drüse  Fortsätze, 
fälschlich  Trabekel  genannt;  in  Wirklichkeit  handelt  es  sich  um  Septen,  die  auf 


) Die  großen  Lymphdrüsen  mancher  Tiere  (Rind)  enthalten  reichlich  glatte  Muskulatur  in  der  Kapsel. 
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dem  Durchschnitt  Trabekel  vortäuschen.  Sie  geben  anastomosierende  Seitenzweige  ab  und  bilden 
so  das  bindegewebige  Gerüst  der  Lymphdrüse  (so g.  Trabekularwerk).  Dieses  ist  wie  die  sog. 

Trabekel  (besser  Sepien)  beim  Menschen  viel  weniger  gut  entwickelt  als  in  den  Lymphdrüsen 
mancher  Tiere  (z.  B.  Rind).  Die  Substanz  der  Lymphdrüse  besteht  aus  retikulärem,  mit 
dem  Trabekelwerk  zusammenhängenden  Bindegewebe,  welches  gleichsam  das  Stroma  der 
Lymphdrüsen  bildet,  während  das  Parenchym  von  dicht  gedrängten  Lymphzellen  dargestellt 
wird  (s.  o.  S.  78).  Letzteres  ist  derart  angeordnet,  daß  man  an  der  Lymphdrüse  eine  aus  Strän- 
gen bestehende  Marksubstanz  und  eine  aus  rundlichen  bis  bimförmig  gestalteten  Körpern  zu- 
sammengesetzte Rindensubstanz  unterscheiden  kann. 

Die  Rindensubstanz  der  Lymphdrüsen,  welche  im  wesentlichen  an  der  Konvexität 
der  Drüse  gelegen  ist,  läßt  — auch  durch  die  Trabekel  (Septen)  getrennt  — eine  Anzahl  Tab.  25,  Fig.  1 
rundlicher  Körper,  die  Lymphknötchen  (Follikel)  oder  Sekundärknötchen  (auch  Rin- 
denknötchen genannt)  der  Lymphdrüse  erkennen.  Sie  finden  sich  in  wechselnder  Zahl  je  nach 
Größe  des  Organs.  Gelegentlich  hängen  benachbarte  Follikel  zusammen.  Diese  Sekundär- 
knötchen der  Lymphdrüsen  bestehen  aus  Lymphzellen,  welche  in  der  Peripherie  sehr  dicht 
gelagert  sind,  während  im  Zentrum  eine  hellere  Zone  bleibt,  das  sog.  K e i m ze  n t r u m.  Tab.  25,  Fig.  2 
In  letzterem  sind  die  Lymphzellen  etwas  größer  und  zeigen  deutliche  Zeichen  der  Vermehrung  Tab.  1,  Fig.  4,5 
in  Gestalt  mitotischer  Teilungen1).  Um  die  Keimzentren  herum  liegen  die  Lymphzellen  am  Fig.  16 
dichtesten,  oft  direkt  in  regelmäßigen  Reihen.  Das  Retikulum  der  Knötchen  ist  äußerst  fein  und 
zart  und  meist  erst  nachweisbar,  wenn  man  die  Lymphzellen  ausschüttelt.  Es  besteht  aus  reti- 
kulärem Gewebe  (s.  o.  S.  78),  in  dem  leicht  (präkollagene)  Retikulinfasern  nachweisbar  sind. 

Die  Marksubstanz  der  Lymphdrüsen  wird  von  dicken  unregelmäßig  gestalteten,  ana- 
stomosierenden  (Parenchym-)  Strängen,  den  Marksträngen  der  Lymphdrüse,  gebildet. 

Diese  bestehen  wie  die  Rindenfollikel  gleichfalls  aus  adenoidem  Gewebe;  sie  gehen  von  der  Tab. 25, Fig.  1 
Rindensubstanz  aus,  wo  sie  mit  den  Follikeln  Zusammenhängen,  und  durchziehen  anasto-  Fig.  16 
mosierend  die  ganze  Marksubstanz.  Dem  Baue  nach  unterscheiden  sie  sich  von  den  Knöt- 
chen der  Rinde  nur  dadurch,  daß  Keimzentren  fehlen,  die  Massierung  der  Lymphzellen 
überhaupt  eine  etwas  weniger  dichte  ist  und  das  Retikulum  stärker  ausgebildet  erscheint 
als  in  der  Rindensubstanz.  Zwischen  den  Marksträngen  einerseits  und  andererseits  in  der 
Peripherie  der  Sekundärknötchen  zwischen  diesen  und  den  Trabekeln  (Septen)  liegen 
Räume,  Lymph  sinus  genannt,  in  die  Lymphbahn  eingeschaltete,  erweiterte  Lymphgefäß- 
strecken. Es  sind  das  sehr  unregelmäßig  gestaltete,  weite,  vom  Endothel  der  Lymphgefäß- 
wand ausgekleidete  Räume,  welche  von  Bälkchen  des  trabekulären  Gewebes  durchzogen  wer- 
den und  mehr  oder  weniger  vollständig  von  freischwimmenden  Lymphocyten  erfüllt  sind2.) 

Übrigens  sind  gerade  die  trabekulär-retikulären  Verbindungen  zwischen  der  Kapsel  bzw. 
den  Septen  einerseits  und  den  Follikeln  andererseits  beim  Menschen  sehr  wenig  gut  ausge- 
bildet, so  daß  die  Follikel  oft  fast  den  Eindruck  machen,  daß  sie  in  den  Randsinus  gleichsam 
schwimmen.  Die  (ja  in  Mehrzahl  auftretenden  — s.  o.)  zuführenden  Lymphgefäße  münden 
an  verschiedenen  Stellen  in  den  Randsinus,  welche  Kapsel  bzw.  Septen  von  den  Rindenfolli- 
keln trennen,  während  die  ableitenden  Lymphgefäße  sich  aus  den  Lymphsinus  der  Marksub- 
stanz entwickeln,  die  zwischen  den  lymphatischen  Marksträngen  gelegen  sind.  Auf  diese 
Weise  ist  die  Lymphdrüse  in  den  Lymphstrom  wie  ein  Filter  eingeschaltet  und  der  Strom 
durchsetzt  sie  in  Gestalt  einer  verwickelt  verlaufenden  Bahn,  die  aber  im  wesentlichen  von 
der  Rinde  zum  Mark  läuft. 

')  Man  nennt  die  großen  Keimzentrumszellen  auch  Lymphoblasten. 

s)  Man  muß  daher  die  Schnitte  ausschütteln,  um  die  Lymphsinus  mit  den  sie  durchziehenden  Trabekel- 
zweigen zu  erkennen. 


11* 
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Die  endotheliale  Auskleidung  der  Lymph sinus  umscheidet  sozusagen  die  Follikel  sowohl 
wie  die  Markstränge,  die  also  von  einer  oberflächlichen  Endothellage  überzogen  erscheinen. 

Die  Endothelien  der  Lymphsinus  stehen  in  kontinuierlicher  Verbindung  mit  den  Retiku- 
lumzellen (Reticulo-Endothel — s.  o.  S.  104).  Beiden  Formen  dieser  Zellkategorie  kommt 
eine  hochgradige  phagocytäre  Eigenschaft  zu;  sie  beladen  sich  daher  vielfach  mit  staubför- 
migen Fremdkörpern,  die  durch  die  Lymphbahn  in  die  Lymphdrüsen  verschleppt  werden. 

Außer  typischen  Lymphocyten  kommen  in  den  Lymphdrüsen  gelegentlich  noch  ver- 
wandte Leukocytenformen  vor,  wie  eosinophile,  ferner  Plasma-  und  Mastzellen. 

Die  Lymphdrüsen  sind  reich  an  Bl  utgef  ä ßen ; die  Arterien  treten  meist  in  den  Hilus  ein, 
ebenso  verlassen  die  Venen  die  Drüse  durch  den  Hilus.  Hier  umhüllt  eine  bindegewebige 
Konzentration  des  Trabekelwerkes  die  aus-  oder  eintretenden  Blut-  und  Lymphgefäße  so, 
daß  sich  gleichsam  eine  bindegewebige  Gefäßscheide  bildet.  Die  kleinsten  Arterienzweige 
dringen  bis  in  die  Sekundärknötchen,  die  größeren  Äste  laufen  meist  in  den  Trabekeln.  Die 
Nerven  der  Lymphdrüse  dürften  im  wesentlichen  sympathische  sein,  sie  halten  sich  auch 
vorzugsweise  an  den  Verlauf  der  Blutgefäße. 

3.  Die  Lymphknötchen,  noduli  lymphatici. 

Tab.  48,  Fig.  1 Die  Lymphknötchen,  die  teils  als  einzelne  (noduli  lymphatici  solitarii),  teils  als  gehäufte 
Tab.  49,  Fig.  3 ( noduli  lymphatici  aggregati,  Tonsillen  und  Peyersche  Haufen)  Vorkommen  (s.  Sobotta,  Des- 
Tab.  50, Fig.  2, 4 kript.  Anat.  dies.  Verl.),  ähneln  in  ihrem  Bau  den  Sekundärknötchen  der  Lymphdrüsen,  be- 
Tab.53,Fig.l  sitzen  aber  keine  Lymphsinus  und  entbehren  auch  jeglicher  besonderen  bindegewebigen  Um- 
hüllung (Kapsel),  so  daß  sie  also  nur  in  einem  sehr  lockeren  Zusammenhang  mit  dem 
Lymphgefäßsyslem  stehen,  insbesondere  nicht  wie  die  echten  Lymphdrüsen  in  die  Bahn  der 
Lymphe  eingeschaltet  sind,  vielmehr  besitzen  sie  nur  abführende  Lymphgefäße.  Sie  setzen 
sich  aus  einer  oder  mehreren  zusammenhängenden,  rundlichen  Anhäufungen  von  Lympho- 
cyten zusammen,  mit  einem  deutlichen  Keimzentrum  im  Innern  jeder  einzelnen  lymphatischen 
Zellanhäufung,  die  (meist)  in  der  Schleimhaut  mancher  Eingeweidetraktus,  namentlich  der 
Verdauungsorgane  gelegen  ist  (s.  die  betr.  Organe). 

Es  ist  sehr  wahrscheinlich,  daß  die  kleineren  dieser  Bildungen  nicht  perennierend  sind, 
sondern  sich  bald  an  irgendeiner  Stelle  neu  bilden,  bald  wieder  verschwinden.  Daher  sieht 
man  auch  alle  Übergänge  vom  diffus  lymphatischen  Gewebe  vieler  Schleimhäute  und  einer 
deutlich  umschriebenen  Anhäufung  von  Lymphzellen  bis  zum  ausgebildeten  Solitärknötchen 
mit  Keimzentrum. 

4.  Die  Milz,  lien. 

Die  Milz  hat  im  großen  und  ganzen  denselben  Bau  wie  die  Lymphdrüsen,  besteht  insbe- 
Tab.  25,  Fig.  3-5  sondere  auch  aus  adenoidem  (lymphatischem)  Gewebe,  ist  also  keine  eigentliche  Drüse.  Nur 
Tab. 26, Fig.  1.2  besitzt  sie  ähnliche  Beziehungen  zur  Blutbahn  wie  die  Lymphdrüsen  zu  den  Lymphgefäßen; 

Fig.  17  so  kommen  in  den  Lymphdrüsen  Lymphsinus,  in  der  Milz  Blutsinus  vor,  welche  Blut, 
nicht  Lymphe  enthalten.  Dagegen  fehlen  die  Lymphgefäße  in  der  Milz  gänzlich.  Ferner  ist 
auch  die  Anordnung  der  den  Sekundärknötchen  der  Lymphdrüsen  homologen  Milzknötchen 
(Malpighischen  Körperchen)  an  das  Verhalten  der  Blutgefäße  (Arterien)  gebunden  und  auch 
sonst  weicht  der  Bau  der  Milz  in  Einzelheiten  von  dem  der  Lymphdrüsen  ab. 

Die  Milz  ist  von  einer  den  Lymphdrüsen  ähnlichen,  nur  viel  stärkeren  bindege- 
w e b i g e n Kapsel,  tunica  albuginea,  umgeben,  welche  besonders  in  ihren  tieferen  Lagen 
reich  an  elastischen  Fasern,  arm  — besonders  beim  Menschen1)  — an  Muskelfasern  ist. 

1)  Bei  manchen  Tieren  enthält  die  Milzkapsel  regelmäßig  glatte  Muskulatur  in  ansehnlicher  Menge. 
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Sie  ist  mit  dem  Bauchfell,  das  die  Milz  überzieht,  verwachsen  und  zeigt  daher  an  der  Ober- 
fläche das  seröse  Bauchfellepithel;  nur  in  der  Ililusgegend  ist  die  Verwachsung  eine  weni- 
ger innige.  Die  Kapsel  sendet  sehr  starke,  ihr  gleichgebaute,  balkenartige  Fortsätze,  die  Milz- 
balken, trabeculae  lienis,  ins  Innere  des  Organs,  welche  sich  dort  ähnlich  verhalten  wie  in 
der  Lymphdrüse,  d.  h.  unter  mannigfachen  Anastomosen  und  Verzweigungen  schließlich  in 
dasBetikulum  aufgehen ; nur  handelt  es  sich  nicht  um  Septen,  sondern  um  echte  Balken.  Das  reti- 
kuläre Gewebe  ist  im  Bereich  der  Milzknötchen  äußerst  zart,  gröber  im  Bereiche  der  Milzpulpa. 

Gleichzeitig  sind  die  Balken  Träger  der  großen  Blutgefäßstämme  (namentlich  der  Venen) ; auch 
enthalten  sie  außer  viel  elastischen  Fasern  etwas  glatte  Muskulatur  (auch  beim  Menschen), 
sogar  mehr  als  die  Kapsel.  Die  Trabekel  sind  wesentlich  dicker  als  die  Kapsel ; oft  erreichen 
sie  diese  erhebliche  Dicke  erst  in  einiger  Entfernung  von  der  Oberfläche  (durch  Anastomose 
mit  Nachbartrabekeln).  Sie  besitzen  meist  abgeplattet-zylindrische  Form. 

Das  M i 1 z p a r e n c h y m füllt  die  Maschen  des  Milzretikulum  aus  und  zerfällt  nicht 
wie  das  der  Lymphdrüsen  in  Mark-  und  Bindensubstanz,  vielmehr  sind  die  der  Bindensub- 
stanz der  letzteren  entsprechenden  Milzknötchen  gleichmäßig  (inselartig)  durch  die  ganze  Milz 
verteilt.  Sie  werden  auch  graue  Pulpa  genannt.  Was  zwischen  den  Milzkörperchen  gelegen 
ist,  wird  als  Milzpulpa,  pulpa  lienis,  (auch  rote  Pulpa)  bezeichnet. 

Die  Milzkörperchen  oder  Milzknötchen  (Malpighische  Körperchen),  noduli 
lymphatici  lienis,  erscheinen  auf  dem  Durchschnitt  der  Milz  gewöhnlich  als  runde  Körper,  Tab.  25,Fig.3 
welche  (meist  stark)  exzentrisch  den  Durchschnitt  einer  kleinen  Arterie  enthalten.  Sie  be- Tab.  26,Fig.  1 
stehen  aus  dichtgelagerten  Lymphzellen  mit  Keimzentrum  in  der  Mitte1),  entsprechen  also  im 
Bau  den  Sekundärknötchen  der  Lymphdrüsen  bis  auf  die  das  Körperchen  durchbohrende  Ar- 
terie, welche  wenigstens  in  dieser  typischen  Form  in  den  Lymphdrüsen  fehlt  (sog.  Zentral- 
arterie — s.  u.). 

Die  Milzkörperchen  haben  einen  Durchmesser  von  0,2 — 0,6  mm;  es  handelt  sich  um 
nicht  immer  genau  kuglige,  sondern  auch  ganz  kurz  zylindrische  oder  kurz  spindelförmige, 
an  ihren  Enden  oft  unscharf  begrenzte  Gebilde;  beim  Menschen  sind  sie  meist  ganz  kurz, 
häufig  fast  kuglig,  bei  manchen  Tieren  dagegen  deutlich  zylindrisch.  Eine  scharfe  Abgren- 
zung der  Knötchen  gegenüber  dem  umgebenden  Pulpagewebe  fehlt  — • wenigstens  beim  Men- 
schen; angedeutet  wird  die  Grenze  dagegen  oft  durch  feine  elastische  Fasern.  Die  Milzkör- 
perchen stellen  eigentlich  die  (mittleren)  Anschwellungen  der  lymphoiden  Scheiden  der  klei- 
neren Milzarterien  (s.  u.)  dar. 

Ehe  wir  auf  den  Bau  der  Milzpulpa  eingehen,  müssen  wir  einen  Blick  auf  das  Ver- 
halten der  Blutgefäße  in  der  Milz  werfen,  da  diese  in  ganz  außergewöhnlichem  Maße  die 
Art  des  Aufbaues  der  Milzpulpa  beherrschen. 

Leider  besteht  bis  heute  noch  keine  Einigkeit  in  der  Auffassung  der  Art  des  Blutkreislaufes  in  der  Milz. 

Mährend  wir  hier  aus  Gründen,  die  unten  erörtert  werden,  der  Auffassung  folgen,  daß  auch  in  der  Milz 
eine  geschlossene  Blutbahn  in  der  pulpa  vorkommt,  wie  überall  im  Körper,  nehmen  andere  eine  sog.  inter- 
mediäre Blutbahn  in  der  Milzpulpa  an,  d.  h.  das  Blut  soll  ohne  geschlossene  Gefäßbahnen  durch  das  Pulpa- 
gewebe wie  durch  einen  Schwamm  fließen. 

Die  Hauptarterienstämme,  die  die  Milz  betreten,  liegen  zunächst  mit  den  begleitenden  Ve-  Fig.  17 
nen  innerhalb  der  Milzbalken,  wobei  sie  sich  aber  darin  sehr  wesentlich  von  den  Venen  un- 
terscheiden, daß  sie  ihre  eigene  Wand  bewahren,  sogar  relativ  muskelstark  sind,  während 
die  \enen  gar  keine  eigenen  Wandungen  haben  (s.  u.).  Die  feineren  Arterienzweige  treten 
nun  aus  den  Balken  heraus,  verlieren  ihre  bindegewebig-elastische  Balkenscheide  und  an 

1 ) Die  Keimzentren  der  Milzknötchen  sind  weniger  deutlich  als  die  der  Sekundärknötchen  der  Lymph- 
drüsen; sie  können  auch  ganz  fehlen,  besonders  im  Alter. 
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deren  Stelle  tritt  allmählich  eine  solche  lymphatischen  Charakters  (Arterienzweige  von 
0,2 — 0,15  mm  Durchmesser).  Verdickungen  dieser  Scheiden  sind  die  M a 1 p i g h i sehen  Kör- 
perchen; diese  liegen  häufig  an  den  Teilungsstellen  solcher  kleinen  Arterien,  wobei  die 
Arterie  oder  ihre  Teilungsäste  das  Körperchen  stets  exzentrisch  durchbohren  (niemals  also 
durch  dessen  Keimzentrum  gehen).  Es  erklärt  sich  auch  aus  der  bevorzugten  Lage  der 

ca 


pen 


vastr 


Fig.  17.  Schema  de 

Oben  die  konvexe  Fläche,  unten  die  konkave  mit 
quergestreift,  Venen  (einschließlich  Venensinus  der  Pul| 

ac  = Zentralarterien 
art  = größerer  Arterienast 
ca  = Kapsel 
hil  = Hilus 
nl  = Milzknötchen 
pen  = Penicilli 


s Baues  der  Milz. 

dem  Hilus.  Kapsel  und  Trabekel  schwarz,  Arterien 
ia)  dunkelgrau,  Pulpa  hellgrau,  Milzknötchen  punktiert. 

pu  = Pulpa 
sin  = Milzsinus 
tr  — Balken 
vaslr  = Balkengefäße 
ven  = größere  Venen 


Knötchen  an  den  Teilungsstellen,  daß  es  2—3  Arterienäste  sein  können  (statt  eines  einzigen), 
die  das  Milzknötchen  exzentrisch  durchbohren  (sog.  Zentralarterien). 

Fig.  17  Nach  dem  Verlassen  des  Milzknötchens  weisen  diese  Zentralarterien  einen  Durchmesser 

von  etwa  0,05  mm  auf;  kaum  haben  sie  das  Pulpagewebe  betreten,  so  lösen  sie  sich  in  eine 
größere  Anzahl  präkapillarer  Arterien  auf,  die  bei  Mazeration  der  Pulpa  als  pinselförmige 
Bildungen  erscheinen,  die  sog.  penicilli.  Diese  feinen  (etwa  30  p Durchmesser)  Arterien- 
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zweige  liegen  nackt  im  Pulpagewebe  und  besitzen  noch  glatte  Muskulatur,  lassen  aber,  ehe 
sie  in  Kapillaren  übergehen,  eine  eigenartige  bindegewebige  Verdickung  ihrer  Wand  erken- 
nen, sog.  Hülsenarterien1). 

Beim  Durchsetzen  des  Milzknötchens  seitens  der  Zentralarterie  werden  nicht  nur  die 
Kapillaren  für  das  Knötchen  abgegeben,  sondern  auch  elastische  Fasern  der  Arterienwand 

Fig.  18.  Schema  des  Baues  der  Wand  der  Milzsinus 

(nach  Mollier). 

Die  Wand  des  Sinus  ist  im  gedehnten  Zustand  dargestellt,  so  daß 
man  die  „Fensterung“  der  Wand  erkennt. 

ken  = Endothelzellkerne 
m/  = sog.  Milzfasern 
rf  = Ringfasern 


gehen  in  das  Knötchengewebe  über.  Sehr  eigenartiges 
Verhalten  aber  zeigen  die  sog.  venösen  Kapillaren  der 
Milzpulpa,  die  aus  den  Hülsenarteriolen  hervorgehen. 

Wegen  der  relativen  Weite  der  Lichtungen  werden  diese 
Pulpakapillaren  auch  Milzsinus  genannt.  Sie  durchsetzen 
unter  zahlreichen  Anastomosen  den  gesamten  Bereich 
des  Pulpagewebes,  so  daß  dieses  (s.  u.)  eigentlich  nur  die 
Füllmasse  zwischen  den  Milzsinus  darstellt.  Letztere,  die 
für  sich  mehr  Baum  in  Anspruch  nehmen  als  das  Pulpa- 
gewebe selbst,  sind,  wie  gesagt,  als  erweiterte  Kapillaren 
aufzufassen  — und  ihre  Weite  schwankt  außerordentlich 
mit  dem  Füllungszustand. 

Die  Anhänger  der  intermediären  Blutbahn  in  der  Milz  nehmen  nun  an,  daß  die  Wände  der  Milzsinus 
nach  einer  gewissen  Verlaufsstrecke  aufhören,  daß  das  Gewebe  ihrer  Wand  in  das  Retikulum  der  Pulpa 
übergeht  und  dann  das  Blut  wandungslos  durch  das  nackte  Pulpagewebe  strömt.  Fast  ebenso  strittig  sind 
die  Anschauungen  über  den  Bau  der  Sinuswand.  Wir  folgen  hier  einer  Auffassung,  die  uns  den  größten  Grad 
der  Wahrscheinlichkeit  zu  besitzen  scheint. 

Zunächst  fehlt  den  Milzsinus  eine  eigene  sog.  Sinusmembran2).  Ihre  Wand  besteht  viel- 
mehr nur  aus  zwei  Bauelementen,  den  sog.  Milzfasern  einerseits,  den  (äußeren)  Bingfasern  Fig.  18 
andererseits.  Die  ersteren  stellen  die  innerste  Lage  der  Sinuswand  dar;  sie  sind  longitudinal  Tab. 25, Fig. 4 
gerichtet  und  enthalten  Kerne,  entsprechen  also  der  Endothellage  anderer  Kapillaren.  Von 
diesen  unterscheiden  sie  sich  aber  dadurch,  daß  es  sich  nicht  um  völlig  abgegrenzte  zellige 
Elemente  handelt,  sondern  um  ein  netzförmiges  Syncytium,  da  die  langgestreckten  kern- 
haltigen Elemente  zwar  keine  geschlossene  Lage  bilden,  aber  durch  Anastomosen  miteinan- 
der in  Verbindung  stehen,  ohne  daß  irgendwo  Zellgrenzen  nachweisbar  wären3). 

Auf  die  langgestreckten,  aber  im  syncytialen  Verbände  stehenden  faserartigen  Endothel- 
zellen folgt  nach  außen  die  Lage  der  (von  Henle  zuerst  beschriebenen)  Bingfasern,  die 

*)  Dur  alte  — aber  noch  vielfach  gebräuchliche,  auf  die  Entdecker  dieser  Tatsache  zurückgehende  — Name 
Schweigger-Seidelsche  Kapillarhülsen  geht  von  der  irrigen  Annahme  aus,  daß  diese  Gefäße  mit  ihrer  ver- 
dickten Wand  Kapillaren  sind.  Übrigens  ist  die  Erscheinung  in  den  Milzen  vieler  Tiere  viel  stärker  ent- 
wickelt als  in  der  des  Menschen. 

* i Die  der  Grundmembran  der  Kapillarwand  entsprechen  würde  (s.  o.  S.  160). 

3)  Damit  schließt  sich  die  Sinuswand  ihrem  Baue  nach  an  den  der  Kapillarwand  der  Leberkapillaren  oder 
den  der  Glomerulusschlingen  an  (s.  o.  S.  161).  Im  leeren  Zustande  der  Blutsinus  bilden  die  kernhaltigen  Teile 
der  Milzfasern  oft  deutliche  in  die  Lichtung  hineinragende  Vorsprünge  der  Sinuswand. 


Tab.  26,  Fig.  2 
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man  für  lange  Zeit  elastischer  Natur  hielt1).  Sie  steilen  — in  mehr  oder  weniger  großen 
Abständen  liegend  — vorzugsweise  ringförmig-fasrige  Elemente  dar,  die  aber  gleichfalls 
Fig.  18  durch  schräge  Anastomosen  reichlich  miteinander  verbunden  sind.  Beide  Bauelemente  der 
Sinuswand  sind  nun  keineswegs  voneinander  unabhängig;  vielmehr  liegen  die  Bingfasern  dem 
längsfasrigen  Syncytium  nicht  nur  innig  an,  sondern  wahrscheinlich  sind  sie  mit  diesem 
sogar  durch  eine  feine  Plasmamasse  direkt  verbunden. 

Da  weder  die  longitudinalen  inneren  „Fasern“  noch  die  äußeren  Bingfasern  unmittel- 
bar aneinandergrenzen,  sondern  Lücken  zwischen  sich  lassen,  Lücken,  die  natürlich  um  so 
größer  sind,  je  stärker  der  Sinusraum  mit  Blut  gefüllt  ist  (und  die  umgekehrt  um  so 
kleiner  sind,  je  leerer  der  Sinus  ist,  je  geringer  also  die  Dehnung  seiner  Wand  ist),  so 
erklärt  sich  daraus  leicht  die  Tatsache,  daß  rote  Blutzellen  durch  diese  Lücken  der  Wand 
hindurchtreten  können,  wenn  die  Sinuswand  gedehnt  ist,  d.  h.  die  Lücken  genügend  groß 
sind,  während  im  nichtgedehnten  Zustand  der  Sinuswand  die  Lücken  für  den  Durchtritt 
von  Erythrocyten  zu  Ldein  sind. 

Durch  diese  Art  des  Baues  der  Sinuswand  wird  also  die  Tatsache  genügend  erklärt, 
daß  trotz  geschlossener  Gefäßbahn  in  der  Milz  rote  Blutkörperchen  in  das  Pulpagewebe 
übertreten,  daß  ihre  Zahl  aber  dort  Adel  geringer  ist  als  in  der  Blutbahn  selbst. 

Der  gegenteiligen  Annahme  der  intermediären  Blutbahn  stehen  eben  zwei  Hauptgegengründe  entgegen: 
erstlich  gelingt  es  (Fig.  2 Taf.  26)  bei  vorsichtiger  Injektion  die  Milzsinus  so  zu  füllen,  daß  die  Masse  nicht  in 
das  Pulpagewebe  Übertritt;  zweitens,  wäre  eine  offene  Blutbahn  da,  so  müßte  die  Zahl  der  frei  im  Pulpa- 
gewebe liegenden  Erythrocyten  wesentlich  größer  sein,  als  sie  tatsächlich  ist. 

Während  die  venösen  Kapillaren  der  Milzpulpa,  die  eben  beschriebenen  Milzsinus,  aus 
den  sog.  arteriellen  Kapillaren  sowohl  der  Knötchen  wie  der  Pulpa  (also  den  Kapillarveräste- 
lungen der  Hülsenarterien)  hervorgehen,  setzen  sich  andererseits  die  Milzsinus  in  die  klei- 
nen Pulpavenen  fort,  die,  Avie  die  Balkenvenen  völlig  muskelfreie,  ganz  diinmvandige  Gefäße 
darstellen. 

Was  nun  die  zelligen  Elemente  der  Milzpulpa  anlangt,  so  lagern  sich  diese 
in  das  (beim  Menschen  besonders  schwach  ausgebildete)  Betikulum  hinein:  dieses  besteht  in 
erster  Linie  aus  den  feinsten  Ausläufern  des  Trabekelsystems  und  stellt  typisches  retiku- 
läres BirtdegeAvebe  dar  (ohne  elastische  Fasern  — im  Gegensatz  zu  den  an  solchen  sehr  rei- 
chen Trabekeln).  Das  Pulparetikulum  geht  in  das  der  Knötchen  einerseits,  das  Gewebe  der  Si- 
nuswand andererseits  ohne  scharfe  Grenze  über2). 

Tab.  25,  Fig. 5 Die  im  retikulären  GeAvebe  eingelagerten  Zellen  der  Milzpulpa  hat  man  auch  wohl  als 
Milzzellen  oder  Splenocyten  bezeichnet;  es  handelt  sich  um  mononukleäre  Zellen  der  großen 
Gruppe  der  Lymphocyten,  die  wesentlich  größer  und  plasmareicher  sind  als  die  Lympho- 
cyten  (besonders  der  Randzone)  der  Knötchen.  Diese  Zellen,  die  die  Hauptmasse  der  Zell- 
stränge des  Pulpagewebes  ausmachen,  sind  es,  die  die  roten  Blutkörperchen  phagocytieren, 
nachdem  diese  aus  den  Sinus  ausgetreten  sind  (s.  o.).  Man  findet  daher  im  PulpageAvebe 
regelmäßig  teils  intakte  Erythrocyten,  teils  Trümmer  solcher.  Werden  sie  von  den  Milzzellen 
phagocytiert,  so  kommt  es  zum  Bilde  der  sog.  „blutkörperchenhaltigen“  Zellen.  Auch 
Zellen,  die  an  Stelle  von  (phagocytierten)  Blutkörperchen  Pigment  enthalten,  kommen  vor, 
sowie  freies  Pigment.  Neben  diesen  Milzlymphocyten  trifft  man  regelmäßig  in  der  Milz- 
pulpa — wenn  auch  in  wechselndem  Maße  — andere  Formen  farbloser  Blutzellen,  Avie 
gekörnte  Leukocyten  (neutro-,  oxy-  und  basophile)  und  Plasmazellen. 

*)  Es  dürfte  sich  wohl  um  sog.  präelastische  Fasern  handeln. 

*)S.a.o.;  feine  elastische  Fasern,  an  denen  die  Milzknötchen  im  Gegensatz  zum  Pulpagewebe  reich  sind, 
können  eine  einigermaßen  scharfe  Abgrenzung  beider  Bestandteile  des  Milzparenchyms  bedingen. 
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Über  die  Blutgefäße  der  Milz  wurde  oben  schon  berichtet.  Lymphgefäße  fehlen 
im  eigentlichen  Milzgewebe  völlig;  die  Milz  ist  eines  der  wenigen  Organe,  die  (außer  in  ihrer 
Kapsel)  gar  keine  Lymphgefäße  besitzt.  Dagegen  ist  die  Milz  reich  an  Nerven;  es  handelt 
sich  um  kräftige  Stännnchen,  die  fast  ausschließlich  aus  marklosen  (sympathischen) 

Fasern  bestehen;  diese  begleiten  die  Gefäße  und  dürften  in  erster  Linie  zur  Innervation 
ihrer  Muskulatur  dienen  (auch  der  der  Trahekel).  Sie  bilden  auch  feine  Geflechte  in  der 
pulpa,  führen  aber  keine  Nervenzellen.  Ob  die  wenigen  in  den  Milznerven  enthaltenen  mark- 
haltigen Fasern  sensibler  Natur  sind,  ist  unbekannt. 

Die  Milzpulpa  vieler  Säugetiere  enthält  Riesenzellen  (Megakaryocyten)  (s.  a.  o.  S.  101). 

Bei  vielen  Säugetieren  (Schaf,  Rind)  kommen  häufig  dem  Bau  der  Milz  sehr  ähnliche  Körper  vor,  die 
als  Blutlymphdrüsen  bezeichnet  werden1).  Oft  entsprechen  sie  der  Anordnung  der  Blutgefäße  nach 
usw.  völlig  dem  Bau  der  Milz,  oft  nehmen  sie  auch  Lymphgefäße  auf  und  stellen  dann  ein  Mittelding  zwi- 
schen Milz-  und  Lymphdrüse  dar.  Die  beim  Menschen  nicht  seltenen  Nebenmilzen  gehören  dem  Baue  nach 
dagegen  zum  Hauptorgan.  Auch  in  den  Blutlymphdrüsen  gehen  rote  Blutkörperchen  in  großer  Menge  zugrunde. 

5.  Der  Thymus,  glandula  thymus. 

Die  Thymusdrüse  wird  ihrem  Baue  nach  meist  für  ein  lymphatisches  oder  adenoides  Organ  gehalten,  ob- 
wohl sie  sich  aus  dem  Epithel  der  dritten  und  vierten  Schlundtasche  entwickelt  und  ihrer  ersten  Anlage  nach 
sicher  rein  epithelial  ist.  Später  aber  im  ausgebildeten  Zustand  hat  die  große  Masse  der  die  „Drüse“  auf- 
bauenden Zellen  ein  den  Lymphocyten  außerordentlich  ähnliches  Aussehen,  so  daß  die  charakteristischen  Thymus- 
zellen, namentlich  die  kleinen  Zellen  der  Rinde  (s.  u.),  von  echten  Lymphocyten  eigentlich  nicht  zu  unterscheiden 
sind.  Man  nimmt  daher  meist  an,  daß  der  ursprüngliche  epitheliale  Charakter  verloren  gegangen  und  das  Epithel 
durch  massenhafte  Einwanderung  von  Lymphocyten  verdrängt  worden  ist  (Immigrationslheorie),  während  andere 
auch  einer  direkten  Umwandlung  des  Epithels  in  Leukocyten  das  Wort  reden  (Transformationstheorie).  Wie- 
der andere  nehmen  an,  daß  der  thymus  gar  kein  lymphatisches  Organ  ist,  sondern  daß  die  kleinen  lymphoiden 
Zellen  ihrer  Entstehung  nach  Epithelzellen  sind  und  bleiben  (Pseudometamorphose),  doch  gehen  die  Ansichten 
der  verschiedenen  Autoren  z.  T.  noch  sehr  auseinander,  wenn  auch  die  Immigrationstheorie  immer  mehr  an  Bo- 
den gewinnt. 

Der  thymus  läßt  in  seinen  Läppchen2)  eine  äußere  dunklere  und  dichtzelligere  Rinden-  Tab.  26,  Fig.  3-5 
Schicht  und  eine  innere  hellere,  zellärmere,  aber  großzelligere  Markschicht  erkennen. 
Sekundärknötchen,  wie  sie  an  den  echten  lymphatischen  Organen  Vorkommen,  fehlen  dem 
thymus.  Die  Rindensubstanz  besteht  aus  kleinen,  dichtgedrängten,  lymphocytenartigen  Zel- 
len, die  innerhalb  eines  von  anastomosierenden  Zellen  gebildeten  Retikulum  liegen.  Dieses 
Retikulum  ist  anders  beschaffen  wie  bei  anderen  lymphatischen  Organen,  insofern,  als  es 
epithelialer  Abkunft  ist  und  somit  also  einen  Rest  der  ursprünglich  epithelialen  Anlage  des 
Organs  darstellt.  Innerhalb  dieses  rein  zellulären  Retikulum  finden  sich  auch  fibrilläre 
Bildungen,  die  zum  mindesten  in  der  unmittelbaren  Umgebung  der  (reichlichen)  Gefäße 
der  Thymusrinde  bindegewebiger  Natur  sind  (sonst  soll  es  sich  auch  um  epitheliale 
Fasern  handeln?).  Die  Zellen  sind  sehr  protoplasmaarm  und  haben  relativ  großen,  runden, 
stark  basophilen  Kern  (sog.  kleine  Thymuszellen  oder  Thymusrindenzellen).  Sie  vermehren 
sich  auf  dem  Wege  der  Mitose  und  können  außer  in  echte  Lymphocyten  vielleicht  auch  in 
andere  Formen  farbloser  Blutzellen  übergehen,  jedenfalls  auch  in  Plasmazellen,  die  (neben 
Mastzellen)  regelmäßig  in  der  Thymusrinde  gefunden  werden. 

Thymusrinde  und  Thymusmark  sind  nicht  ganz  scharf  voneinander  geschieden,  was  sich 
schon  aus  der  Tatsache  erklärt,  daß  beide  sich  im  wesentlichen  aus  den  gleichen  Bau- 
elementen zusammensetzen.  Insbesondere  ist  die  Dicke  des  Mantels  der  Rindensubstanz  eine 
sehr  wechselnde;  denn  die  Rinde  bildet  oft  lokale  Verdickungen,  die  den  Läppchen  gleich- 


1)  Beim  Menschen  finden  sie  sich  nur  andeutungsweise. 

2)  Näheres  s.  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 
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sam  wie  Sekundärläppchen  aufsitzen  und  ist  dann  an  solchen  Stellen  von  besonderer  Stärke; 
andererseits  wird  sie  an  anderen  Stellen  wiederum  sehr  dünn,  so  daß  die  Marksubstanz 
nahezu  an  das  interstitielle  Gewebe  grenzt,  oder  sie  fehlt  an  solchen  Stellen  völlig  (Basis 
der  Läppchen),  ln  dem  Involutionsthymus  ist  das  letztgenannte  Verhalten  in  sogar  verstärk- 
tem Maße  häufig  zu  beobachten  (s.  u.). 

Was  den  besonderen  Bau  der  Marksubstanz  anlangt,  so  ist  zunächst  das  Retikulum  von 
Tab.  26,Fig.3-5  dem  der  Rinde  verschieden,  insofern,  als  es  von  relativ  großen  verästelten  Zellen  gebildet 
wird,  deren  Plasmaleib  einen  verhältnismäßig  großen  Kern  umschließt;  trotz  ihrer  Veräste- 
lungen lassen  diese  Markretikulumzellen  ihre  epitheliale  Abkunft  viel  besser  erkennen  als 
die  kleinen  Retikulumzellen  der  Rinde.  Ihre  Abstammung  vom  embryonalen -epithelialen 
Drüsengewebe  (der  frühen  Embryonalzeit)  ist  also  noch  unverkennbar.  Die  Markzellen  des 
thyinus  sind  wahrscheinlich  (s.  o.  S.  1 69)  in  gleicher  Weise  wie  die  kleinen  Rinden- 
zellen lymphocytärer  Abkunft,  nur  sind  sie  im  allgemeinen  größer  als  diese,  sind  weniger 
dicht  gelagert;  ferner  sind  mitotische  Teilungen  in  den  Markzellen  viel  seltener. 

Eine  besondere  Eigentümlichkeit  des  Thymusmarkes  ist  aber  das  regelmäßige  Vor- 
kommen einer  Bildung,  die  für  die  Thymusdrüse  überhaupt  charakteristisch  ist;  es  handelt 
sich  um  die  sogenannten  H a s s a 1 1 sehen  Körperchen,  unregelmäßig  gestaltete,  oft  teil- 
Tab.26,Fig.5  weise  konzentrisch  geschichtete  Epithelhaufen  variabler  Größe,  die  in  extremen  Fällen  bis 
V4,  ja  fast  1/2  mm  groß  werden  können.  Die  kleineren  dieser  massenhaft  in  der  Mark- 
substanz der  ausgebildeten  Thymusdrüse  gelegenen  Körperchen  sind  einfache  Haufen  platter 
Epithelzellen,  die  größeren  bestehen  aus  einer  Art  Kapsel,  die  von  mehreren  Lagen  konzen- 
trischer, platter  Zellen  gebildet  wird  und  aus  meist  kernlosen,  teilweise  selbst  verhornten 
Epithelschuppen  im  Innern. 

Die  Ilassallschen  Körperchen  treten  schon  während  der  Embryonalzeit  auf  (3.  Embr.- 
Monat),  erreichen  ihre  (oft  so  beträchtliche)  Größe  aber  meist  erst  später;  sie  finden  sich  bis 
zur  Zeit  der  Altersinvolulion,  ohne  daß  man  an  ihnen  regressive  Vorgänge  beobachtet;  auch 
zusammenhängende  Körperchen,  sog.  Zwillingsbildungen  kommen  vor.  Im  Zentrum  großer 
Körperchen  werden  oft  homogene,  stark  färbbare  und  lichtbrechende  Massen  gefunden,  die 
(hyalin  oder  kolloidal)  degenerierte  Zellen  darstellen  dürften.  Auch  einzelne,  nicht  gehäuft 
liegende  epithelartige  Zellen  kommen  im  Thymusmark  vor. 

In  den  Bindegewebszügen,  welche  die  einzelnen  Läppchen  trennen,  findet  man  dünne 
Stränge,  sog.  Mark-  (oder  Parenchym-)  stränge,  durch  welche  eine  Verbindung  der  Läpp- 
chen erfolgt,  sog.  tractus  centralis.  Vom  interstitiellen  Bindegewebe  aus  wandern  verschie- 
dene Arten  von  Leukocyten,  auch  eosinophile,  in  die  Drüse  ein,  so  daß  diese  stets  auch  echte 
farblose  Blutzellen  neben  den  lymphoiden  (Epithel?)  Zellen  enthält.  Diese  Einwanderung  ge- 
schieht nur  in  die  Teile  der  Marksubstanz,  welche  an  das  trennende  Bindegewebe  grenzen, 
nicht  in  die  Rinde. 

Dieses  interstitielle  Bindegewebe  ist  anfangs  fetlfrei,  besonders  beim  Neugeborenen  und  im 
Tab.  26,Fig.  4 ersten  Kindesalter,  wenn  das  Organ  sich  auf  der  Höhe  seiner  Entwicklung  befindet.  Beim 
Erwachsenen  wird  es  in  immer  stärkerem  Maße  in  Fettgewebe  umgewandelt,  das  die  Läpp- 
chen auseinandersprengt  und  zur  Bildung  des  retrosternalen  Fettkörpers  Veranlassung  gibt. 
(Näheres  s.  S o b o 1 1 a , Deskriptive  Anatomie.) 

Die  Thymusdrüse  erreicht  ihr  relativ  höchstes  Gewicht  beim  Neugeborenen ; dann  wächst 
sie  weniger  schnell,  ist  aber  auch  in  den  ersten  Lebensjahren  ein  sehr  ansehnliches  Organ ; 
selbst  bis  zur  Pubertät  vergrößert  sie  sich  noch  (langsam) ; dann  aber  tritt  ein  Wachstumsstill- 
stand ein,  dem  eine  allerdings  ganz  allmählich  vor  sich  gehende  wirkliche  Involution  folgt. 
Trotzdem  werden  bis  gegen  das  60.  Lebensjahr  nicht  unansehnliche  Reste  des  Organs  gefunden. 
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Der  Involutions Vorgang,  der  mit  der  oben  beschriebenen  Fettdurchwachsung  verbunden  Tab.  26,  Fig.  4 
ist,  betrifft  das  eigentliche  Thymusparenchym,  und  zwar  in  erster  Linie  die  Rindensubstanz,  die 
an  der  Oberfläche  der  Läppchen  immer  höckriger  wird  und  deren  zellige  Elemente  an  Zahl 
abnehmen,  während  die  Marksubstanz  zunächst  viel  weniger  betroffen  wird  und  insbesondere 
die  Hassallschen  Körperchen  sich  noch  weiter  vermehren  und  besonders  groß  und  zahlreich 
erscheinen.  Durch  Abnahme  der  Masse  der  Rinde  kommt  in  immer  weiter  fortschreitendem 
Maße  die  Marksubstanz  an  das  interstitielle  Fettgewebe  anzuliegen;  schließlich  fehlt  am 
Greisenthymus  die  Rindensubstanz  völlig. 

W as  die  Blut-  und  Lymphgefäße  desThymus  anlangt,  so  sind  die  ersteren  sehr  zahl- 
reich; eine  ganze  Anzahl  kleinerer  Arterienäste  treten  an  das  Organ  heran  und  verlaufen  zu- 
nächst längs  des  Zentraltraktus  zu  den  Läppchen,  um  zunächst  in  die  Marksubstanz  einzutreten. 

Von  hier  aus  betreten  sie  die  Rinde,  die  ganz  außerordentlich  viel  stärker  vaskularisiert  ist  als 
das  Mark;  das  Rlut  fließt  hauptsächlich  in  starke  Interlobulärvenen  (neben  tiefen  Venen)  ab. 

Auch  Lymphgefäße  finden  sich  in  der  Thymusdrüse;  ihr  Verhalten  weicht  aber  von  dem  der 
Lymphdrüsen  wesentlich  ab ; insbesondere  bilden  sie  keine  Sinus,  sondern  verlaufen  ähnlich 
wie  in  den  eigentlich-parenchymatösen  Organen,  begleiten  insbesondere  die  Rlutgefäße,  na- 
mentlich die  Arterien,  scheinen  aber  zweifellos  die  Proliferationsprodukte  der  Thymusrinde 
abzuleiten. 

Außer  Gefäßnerven  finden  sich  in  der  Thymusdrüse  auch  Fasern,  die  selbständig  in  das 
Mark  Vordringen  und  dort  enden ; bis  in  die  Rindensubstanz  sind  Nerven  nicht  verfolgt  worden. 


III.  Die  Organe  des  Muskelsystems. 

Zu  den  Organen  des  Muskelsystems  gehören  hauptsächlich  die  Muskeln,  Sehnen  und 
Fascien,  ferner  Sehnenscheiden,  Schleimbeutel  usw. 

Die  Muskeln,  musculi,  bestehen  aus  einer  Summe  quergestreifter  Muskelfasern,  wel-  Tab.  27.  Fig.  1.2 
che,  im  allgemeinen  parallel  nebeneinander  gelegen,  durch  ßindegewebszüge  in  einzelne 
Abteilungen  geteilt  werden.  Das  äußere,  an  der  Muskeloberfläche  gelegene,  stärker  entwik- 
kelte  ßindegewebe  nennt  man  perimysium  externum.  Es  sendet  Züge  ins  Innere  des  Mus- 
kels, die  unregelmäßige  Abstände  einhalten  und  verschieden  gi’oße  Muskelbündel  abgrenzen  Tab.  28,  Fig.  2 
perimysium  inlernum).  So  kann  man  vielfach  primäre,  sekundäre  und  selbst  tertiäre  Mus- 
kelbiindel  unterscheiden.  Die  feinsten  Ausläufer  des  perimysium  internum  umgeben  schließ- 
lich innerhalb  des  Ründels  jede  einzelne  Muskelfaser,  so  daß  die  einzelnen  Fasern  sich  in 
der  Regel  nirgends  mit  ihren  Sarkolemmahüllen  berühren.  Jedoch  ist  das  Rindegewebe 
zwischen  den  einzelnen  Muskelfasern  oft  sehr  spärlich,  wenn  es  auch  Träger  der  Rlutkapil- 
laren  und  feinsten  Nervenästchen  ist.  Es  scheint  oft  nur  aus  (präkollagenen)  Gitterfasern 
zu  bestehen.  Außerdem  bedenke  man,  daß,  wie  oben  (S.  67)  ausgeführt,  das  Sarkolemm 
der  Muskelfaser  selbst  bindegewebiger  Natur  ist  (zum  mindesten  im  Rereiche  der  Haupt- 
masse seiner  Dicke),  so  daß  es  in  das  spärliche,  die  Muskelfasern  trennende  ßindegewebe 
unmittelbar  übergeht. 

Das  Perimysium  ist  ziemlich  reich  an  elastischen  Fasern,  namentlich  das  externum. 

Jedoch  schwankt  die  Menge  des  elastischen  Gewebes  sehr  bei  den  einzelnen  Muskeln.  Die 
Zahl  der  Fasern,  aus  denen  sich  die  ßündel  des  Muskels  zusammensetzen,  ist  sehr  wechselnd, 
ebenso  die  Dicke  der  Fasern  und  das  Verhältnis  von  dünnen  und  dicken  Fasern.  Auch  der  Reich- 
tum an  perimysium  ist  nicht  konstant  groß.  Es  gibt  grob-  und  feinbündlige  Muskeln.  An  den 
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Knotenpunkten  des  perimysium  liegen  die  größeren  Blutgefäße  und  Nervenstämme  des 
Muskels  (s.  u.)  und  gewöhnlich  Muskelspindeln1). 

Die  Muskelspindeln  sind  lange,  spindelförmige  Gebilde,  die  in  der  Längsrichtung  des 
Tab.  27,Fig.2  Muskels  angeordnet  sind,  hauptsächlich  in  der  Mitte  des  Muskelbauches  Vorkommen  und  in  einer 
starken  Perimysiumscheide  getrennt  von  den  eigentlichen  Muskelbündeln  liegen.  Sie  enthalten 
innerhalb  feiner,  konzentrisch  angeordneter  Bindegewebshüllen  einige  meist  sehr  feine  Mus- 
kelfasern, stellen  also  gleichsam  ein  kleines  Muskelbündel  dar,  das  besonders  nervenreich  ist. 
Die  feinen  Muskelfasern  der  Muskelspindeln  zeigen  mancherlei  Besonderheiten  gegenüber  den 
gewöhnlichen  Fasern,  insbesondere  besitzen  sie  zentral  gelegene  Kerne  und  starke  Kern- 
anhäufungen in  der  Mitte  des  Verlaufes  der  Fasern.  Sie  hängen  nicht  mit  den  übrigen  Mus- 
kelfasern zusammen,  sondern  beginnen  und  enden  frei  in  der  vom  perimysium  gelieferten 
Spindelscheide.  Die  Muskelspindeln  enthalten  zahlreiche  Nerven,  die  eigentümliche  Endigun- 
gen zeigen  (s.  u.  S.  192).  Es  handelt  sich  höchstwahrscheinlich  um  sensible  Organe,  die  dem 
Muskelsinn  vorstehen. 

Die  Blutgefäße  der  Muskeln  sind  sehr  zahlreich.  Sie  verlaufen  mit  stärkeren  Stäm- 
men in  den  gröberen  Zügen  und  Knotenpunkten  des  perimysium.  Die  Äste  gehen  in  die 
Muskelbündel  hinein  und  jede  einzelne  Muskelfaser  wird  von  sehr  feinen  Kapillaren  um- 
geben, welche  lange  Maschen  um  die  Muskelfasern  bilden  und  ihren  Platz  in  den  spärlichen 
Gitterfasern  zwischen  den  einzelnen  Muskelfasern  finden.  Die  Venen  der  Muskeln  sind  reich 
an  Klappen.  Ähnlichen  Verlauf  wie  die  Blutgefäße  haben  die  Lymphgefäße,  nur  dringen 
sie  nicht  zwischen  die  einzelnen  Fasern  vor. 

Die  Nerven  der  Muskeln  sind  ebenfalls  reichlich.  Es  sind  markhaltige,  teils  motori- 
sche, teils  sensible  Fasern.  Erstere  enden  an  den  Muskelfasern  selbst.  Jede  Muskelfaser  erhält 
wenigstens  eine,  meist  aber  mehrere,  motorische  Endigungen  (s.  u.  S.  190).  Die  sensiblen 
Fasern  gehen  z.  T.  zu  den  Muskelspindeln. 

Die  Sehnen,  tendines,  sind  bindegewebige  Organe.  Der  Hauptsache  nach  bestehen 
sie  aus  sehr  regelmäßigen,  parallelen  Bindege  websbündeln.  Solche  an  elastischen  Fasern  sehr 
Tab.27,Fig.3, 4 arme  Bündel2)  werden  als  Sehnenbündel  bezeichnet  (auch  Sehnenbündel  kleinster  Ordnung 
oder  primäre  Sehnenbündel  genannt).  Jedes  (primäre)  Sehnenbündel  besteht  also  aus  einer 
Anzahl  fest  verkitteter  Bindegewebsbündel  von  genau  longitudinalem  Verlauf.  Zwischen  den 
Bündeln  finden  sich  Spalten,  die  vielleicht  eine  Art  von  Kittsubstanz  enthalten,  mittels  derer 
Tab. 28, Fig.  1,2  die  einzelnen  Bündel  aneinandergekittet  sind.  In  diesen  Spalten  liegen  auch  die  Sehnenzellen; 

sie  erscheinen  auf  dem  Querschnittsbild  der  Sehne  mehr  oder  weniger  sternförmig,  da  von 
dem  platten  Zelleib  Fortsätze  ausgehen,  die  sich  eine  Strecke  weit  in  die  Spalten  zwischen 
den  Fibrillenbündeln  hineinerstrecken,  ohne  aber  diese  vollkommen  zu  erfüllen,  so  daß  die 
Bündel  nicht  etwa  allseitig  von  den  anastomosierenden  Zellausläufern  umgeben  werden.  Über- 
haupt paßt  sich  die  Form  der  Zelle  der  Gestalt  der  Spalte,  in  die  sie  fest  hineingelagert 
ist,  vollkommen  an.  Der  Zelleib  dieser  Sehnenzellen  zeigt  daher  oft  hohlrinnenförmige  Ein- 
drücke seitens  der  benachbarten  Sehnenbündel.  Die  Zelle  selbst  ist  länglich,  steht  mit  der 
lab. 9, Fig. 2 Längsachse  der  Achse  der  Bündel  parallel  und  besitzt  stark  länglichen  Kern.  Die  einzelnen 
Zellen  sind  meist  deutlich  reihenförmig  angeordnet.  An  vielen  Sehnen,  wie  den  Schwanz- 
Dg- 10  sehnen  der  Mäuse  grenzen  innerhalb  einer  Längsreihe  die  einzelnen  platten  Zellen,  die  eine 
meist  unregelmäßig  vierseitige  Begrenzung  haben,  so  eng  aneinander,  daß  nur  schmale 
Zwischenräume  diese  dicht  benachbarten  Zellen  trennen.  Die  von  den  Flächen  der  (platten) 

*)  Nicht  alle  Muskeln  des  Körpers  haben  Muskelspindeln.  Sie  fehlen  den  Gesichts-  und  Augenmuskeln  (?) 
und  einer  Reihe  anderer  kleiner  Muskeln  (Schlund-,  Kehlkopf-,  Damm-Muskeln  usw.). 

2)  Es  kommen  nur  sehr  spärliche  und  sehr  feine  elastische  Fasern  vor. 
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Zellen  ausgehenden  kurzen,  eine  Strecke  weit  in  die  benachbarte  Bündelspalte  eindringenden 
Fortsätze  erscheinen  wie  flügelartige  Anhänge  des  Zelleibes  (sog.  Flügelsehnenzellen).  Die 
Sehnen  des  Menschen,  besonders  die  stärkeren,  sind  nicht  nur  zellärmer,  sondern  sie  zeigen 
auch  weniger  regelmäßig  gestaltete  und  angeordnete  Zellen  (s.  a.  o.  S.  72). 

Jede  Sehne  besteht  aus  einer  Summe  von  Sehnenbündeln,  welche  durch  lockere,  an 
elastischen  Fasern  etwas  reichere  Bindegewebszüge  zusammengehalten  werden.  Das  Binde- 
gewebe, welches  auch  außen  die  ganze  Sehne  umgibt,  sendet  nämlich  Fortsätze  ins  Innere  Tab.  28,  Fig.  1 
der  Sehne,  welche  Scheidewände  bilden  und  durch  Anastomosen  unregelmäßig  gestaltete 
Bündel  wechselnder  Größe  und  Gestalt  abtrennen  (sog.  sekundäre  Sehnenbündel). 

Jede  größere  Sehne  enthält  eine  (oft  erhebliche)  Anzahl  sekundärer  Bündel. 

Die  Sehnen  sind  sehr  arm  an  Blutgefäßen1),  welche  sich  nur  in  den  Knotenpunkten 
der  anastomosierenden  Bindegewebszüge  mit  ihren  größeren  Ästen  finden.  Dagegen  ist  die 
Sehne  sehr  reich  an  sensiblen  Nerven,  welche  teils  zu  Va  te  r - P a c i n i s c h e n Körper- 
chen (corpuscula  lamellosa)  gehen,  teils  zu  ähnlichen  Endkörperchen  (s.  u.  S.  194),  teils 
in  den  sog.  Sehnenspindeln  (s.  u.  S.  192),  an  der  Grenze  gegen  den  Muskelansatz  der 
Sehne  gelegen,  enden.  Die  feineren  Fasern  sind  marklos  und  bilden  feine  Netze  in  der 
Sehne. 

Ähnlich  gebaut  wie  die  Sehnen  sind  die  Aponeurosen  und  F a s c i e n , wenigstens 
die  stärkeren  Fascien  von  sehnenähnlichem  Charakter,  während  die  dünneren  Fascien  ihrem 
Bau  nach  mehr  dem  perimysium  externum  gleichen. 

Die  Sehnenscheiden  ähneln  im  Bau  den  Gelenken.  Ihre  Innenfläche  trägt  wenig- 
stens teilweise  eine  Endothellage.  Die  Schleimbeutel  sind  blutgefäßreich,  bestehen  im  übrigen 
aus  einer  sehr  feinen  bindegewebigen  Wand  und  elastischen  Fasern. 

Die  Verbindung  von  Muskel  und  Sehne  geschieht  im  wesentlichen  durch  den  Übergang  Tab.  28,  Fig. 2 
des  Perimysium  in  die  Bindegewebsbündel  der  Sehne;  außerdem  aber  läßt  sich  auch  ein 
direkter  Übergang  von  Myofibrillen  in  Sehnen fibrillen  nachweisen  (s.  o.  S.  117).  Ferner  Tab.  13,  Fig. 8, 9 
kommen  auch  kurze  elastische  Sehnen  vor,  namentlich  da,  wo  feine  einzelne  Muskelfasern 
oder  kleine  Fasergruppen  in  Schleimhäute  ausstrahlen. 


I\  . Die  Organe  des  Nervensystems. 

1.  Das  Zentralnervensystem2), 

a)  Rückenmark,  medulla  spinalis. 

Das  Bückenmark  zerfällt  (s.  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl.)  in  graue  und  weiße  Tab.  32,  Fig.  3-5 
Substanz.  Die  graue  Substanz  des  Rückenmarks  setzt  sich  aus  viel  Neuroglia,  Ganglienzellen 
und  vielen  (aber  vereinzelt  oder  nur  in  kleinen  Bündeln  verlaufenden)  markhaltigen  Nerven- 
fasern zusammen,  die  Geflechte  bilden  (s.  u.).  Außerdem  liegen  hier  die  Telodendren  anderer  Tab.  33 
Neurone,  die  in  der  grauen  Substanz  ihr  Ende  finden.  Die  weiße  Substanz  besteht  aus  mark- 
haltigen Nervenfasern  (ohne  Schwannsche  Scheide),  zwischen  denen  sich  — relativ  spärlich 

!)  Besonders  die  des  Erwachsenen;  im  jugendlichen  Zustande  sind  die  Sehnen  noch  etwas  reichlicher 
vaskularisiert. 

’)  Es  werden  hier  nur  die  feineren  mikroskopischen  Bauverhältnisse  der  Hauptabschnitte  des  Zentralnerven- 
systems geschildert.  Zum  Vergleich  nehme  man  die  Lehrbücher  der  deskriptiven  Anatomie  und  Spezial- 
bücher über  das  Zentralnervensystem  zu  Hilfe.  — Die  Kenntnis  des  allgemeinen  Aufbaues  des  Rückenmarks 
wird  also  vorausgesetzt;  ebenso  werden  hier  nicht  die  Unterschiede  des  Baues  des  Rückenmarks  in  den  ver- 
schiedenen Regionen  behandelt. 
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— Neuroglia  findet.  Außerdem  senken  sich  Fortsätze  der  weichen  Rückenmarkshaut  in  die 
weiße  Substanz  hinein.  Die  Nervenfasern  der  weißen  Substanz  verlaufen  innerhalb  der  Stränge 
bei  weitem  in  der  Mehrzahl  genau  in  der  Längsrichtung  des  Rückenmarks;  stärkere  Ründel 
transversaler  Verlauf srichtung  sind  im  wesentlichen  nur  die  (vorderen  und  hinteren)  Wurzel- 
fasern der  Rückenmarksnerven. 

Die  Ganglienzellen,  besser  Nervenzellen  des  Rückenmarks  sind  ausnahmslos  vom 
sog.  multipolaren  Typus  (s.  o.  S.  127),  jedoch  von  sehr  verschiedener  Größe.  Die  größ- 
Tab. 32, Fig.4  ten  Zellen  (70 — 140 p.)1)  sind  die  motorischen  Nervenzellen  der  Vordersäule, 
die  cellulae  radiculares  der  offiziellen  Nomenklatur.  Sie  sind  dort  gewöhnlich  in  mehreren 
Gruppen2)  angeordnet.  Ihr  Neurit  wird  unmittelbar  (und  meist  unter  Angabe  von  fein- 
sten Kollateralen)  zu  einer  der  Nervenfasern  der  vorderen  (ventralen)  Wurzel3).  Der 
Zellkörper  ist  groß,  die  Dendriten  sind,  namentlich  bei  ihrem  Ursprung,  vom  Zellkörper  stark, 
mit  reicher,  bis  selbst  tief  in  die  Hintersäule  ragenden  Verästelung. 

Die  übrigen  Nervenzellen  der  grauen  Substanz  des  Rückenmarks  sind  kleiner,  die  mei- 
sten viel  kleiner,  ihre  Dendriten  schwächer  entwickelt  und  weniger  zahlreich,  aber  sehr  lang4). 
Da  ihre  Neuriten  in  den  Strängen  der  weißen  Substanz  verlaufen,  von  wo  sie  Kollateralen  in 
die  graue  Substanz  in  verschiedener  Höhe  abgeben  können,  nennt  man  diese  Zellen  Strang- 
zellen (im  Gegensatz  zu  den  Wurzelzellen)  oder  cellulae  funiculares.  Sie  liegen  teils  in 
der  grauen  Substanz  zerstreut,  teils  auch  in  Gruppen.  Eine  solche  (Gruppe)  stellt  der  Dorsal- 
kern oder  die  Clarkesche  Säule  dar,  nucleus  dorsalis,  an  der  medialen  Seite  der  Rasis 
der  Hintersäule  gelegen;  gut  ausgebildet  ist  er  namentlich  im  unteren  Brust-  und  oberen 
Lendenmark,  doch  fehlt  er  auch  nicht  im  übrigen  Teil  des  Dorsalmarks  und  im  unteren 
Halsmark. 

Da  der  Neurit  der  Strangzellen  entweder  in  die  weiße  Substanz  (meist  Vorder-  oder  Sei- 
tenstrang) der  gleichen  oder  die  der  entgegengesetzten  Rückenmarkshälfte  tritt  (stets  nach  vor- 
heriger Abgabe  mehrfacher  Kollateralen),  so  spricht  man  auch  von  homolateralen  und  kon- 
tralateralen (weniger  gut:  Kommissurenzellen).  Letztere  so  genannt,  weil  der  Neurit  durch  die 
vordere  (graue)  Kommissur  des  Rückenmarks  läuft,  sind  verhältnismäßig  große  Strangzel- 
len, die  an  Größe  den  motorischen  Zellen  nahekommen.  Sie  liegen  ausschließlich  im  medialen 
hinteren  Bereich  der  Vordersäule  und  dem  angrenzenden  mittleren  Gebiete  der  grauen  Sub- 
stanz, nie  in  der  Hintersäule. 

Besonders  kleine  Strangzellen  bilden  die  sabstantia  gelatinosa  (Rolando),  die  außer  aus 
reichlicher  Neuroglia  auch  aus  kleinen  Ganglienzellen  besteht5).  Spindelförmige  längliche 
Zellen  (sogen.  Marginalzellen)  liegen  in  der  die  Rolandosche  Substanz  dorsalwärts  abschlie- 
ßenden retikulierten  Schicht  (dem  sog.  stratum  zonale  oder  zona  spongiosa). 

Die  Neuriten  fast  aller  Strangzellen  verlaufen  eine  Strecke  weit  in  Gestalt  markhaltiger 
Nervenfasern  (auf-  beziehungsweise  absteigende  Stammfasern)  vertikal  im  Rückenmark, 

!)  Mittlere  Größe  des  Zelleibes. 

2)  Man  unterscheidet  meist  vier  Gruppen:  1.  venlromediale,  2.  ventrolaterale,  3.  dorsomcdiale,  4.  dorso- 
laterale.  Im  Gegensatz  zu  den  Strangzellen  zeigt  sich  eine  deutliche  segmentale  Anhäufung  der  motorischen  Zel- 
len in  der  Höhe  jeder  Wurzel. 

3)  Allerdings  liegt  eine  kleine  Gruppe  von  Nervenzellen  auch  im  Gebiete  der  Seitensäule  (wenn  auch  nicht 
im  Bereiche  der  ganzen  Höhe  des  Marks  — Näheres  s.  Sobotta,  Deskr.  Anatomie,  dies.  Verl.),  die  eben- 
falls Wurzelzellen  darstellen  (der  sog.  fibrae  praeganglionares  des  sympathischen  Nervensystems). 

4)  Viele  der  kleinen  zerstreuten  Zellen  weisen  Formen  auf,  die  vom  Typus  der  polyedrischen  multipolaren 
Zellen  stark  abvveichen,  so  daß  Zellformen  entstehen,  die  man  spindelförmig  nennen  könnte. 

5)  Diese  Substanz  ist  also  keineswegs  etwa  rein-gliös.  Außerdem  geben  feine  Bündel  markhaltiger  Nervenfa- 
sern, welche  die  Substanz  durchsetzen,  ihr  ein  feinstreifiges  Aussehen.  Es  sind  Kollateralen  der  hinteren  Wur- 
zeln (namentlich  Reflexbündel). 
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um  unterwegs  Kollateralen  in  die  graue  Substanz  abzugeben.  Die  Neuriten  der  Zellen  des  nu- 
cleus  dorsalis  dagegen  biegen  in  den  dorsalen  Kleinhirnseitenstrang  um,  in  dem  sie  cerebral- 
wärts  zum  Kleinhirn  laufen. 

Außer  diesen  beiden,  dem  Deitersschen  Typ  (s.  o.  S.  127)  angehörigen  Ganglienzellfor- 
men des  Rückenmarks  kommen  auch  — namentlich  in  den  Hintersäulen  — sog.  Bin- 
nenzellen vor,  d.  h.  Zellen  vom  Golgischen  Typ  (s.  o.  S.  123). 

Die  Nervenfasern  der  grauen  Substanz  zeigen  ein  sehr  kompliziertes  und  auf  den  ersten 
Blick  sehr  regelloses  Verhalten.  Sie  durchziehen  teils  einzeln,  teils  in  kleinen  Gruppen,  nur 
ausnahmsweise  in  kompakteren  Bündeln  geringer  Stärke,  die  ganze  Substanz.  Ihrem  Ur- 
sprünge nach  sind  es  teils  die  Anfänge  der  motorischen  Wurzeln,  welche  bald  nach  ihrem  Tab.  33 
Ursprung  Markscheide  erhalten,  teils  dorsale  hintere  Wurzelfasern,  beziehungsweise  Kollate- 
ralen solcher,  welche  durch  die  Hintersäulen  in  die  graue  Substanz  eintreten  und  in  dieser 
durch  die  substantia  Rolandi  und  die  Gegend  des  Dorsalkerns  selbst  bis  in  die  Vordersäule, 
und  zwar  in  die  Region  der  großen  motorischen  Ganglienzellen  einstrahlen  (Reflexkollatera- 
len).  Andere  Kollateralen  dienen  der  Überleitung  des  sensiblen  Reizes  in  die  sog.  indirekte 
sensible  Bahn  und  enden  z.  B.  mit  ihren  Telodendren  an  den  Zellen  der  Clarkeschen  Säule. 

Das  nähere  Verhalten  des  Verlaufes  der  sensiblen  Wurzelfasern  durch  die  graue  Substanz  des  Rücken- 
marks ist  ein  etwas  verwickelteres,  als  es  im  ersten  Augenblick  erscheint.  Diese  sind  die  zentripetalen  Neu- 
riten der  Spinalganglienzellen  (s.  a.  o.  S.  129),  die  zu  den  hinteren  Wurzelfasern  vereint  das  Rückenmark 
betreten.  Meist  läßt  sich  ein  stärkeres,  mediales  Bündel  von  einem  schwächeren,  lateralen  beim  Ein- 
tritt in  das  Rückenmark  unterscheiden.  Ersteres  durchsetzt  den  Hinterstratig  und  tritt  in  die  mediale  Seite  der 
Rolandoschen  Substanz  ein,  letzteres  dagegen  tritt  an  die  Hintersäulenspitze,  und  zwar  nicht  das  ganze  Bündel, 
sondern  starke  Kollateralen,  die  von  der  T-förmig  geteilten  Wurzelfaser  rechtwinklig  abbiegen1),  während  die 
Bündel  selbst  in  den  der  grauen  Substanz  benachbarten  Teilen  der  weißen  Substanz  (Hinterstrang  und  z.  T. 
stratum  zonale  — s.  u.)  laufen.  Die  stärksten  Kollateralen  des  medialen  Bündels  durchsetzen  in  Streifen  den 
medialen  Teil  der  Rolandoschen  Substanz  und  stellen  in  erster  Linie  die  bis  zu  den  motorischen  Vordersäulen- 
zellen reichenden  Fasern  des  Reflexbündels  dar. 

Außer  den  vorderen  und  hinteren  Wurzelfasern  enthält  die  graue  Substanz  des  Rücken- 
marks noch  die  Enden  (Telodendren)  der  Pyramidenbahnen  des  Gehirns  (s.  Sobotta,  des- 
kript.  Anat.  dies.  Verl.)  und  anderer  zentrifugaler  Bahnen,  die  als  markhaltige  Fasern  aus  den 
Pyramidensträngen  in  die  Vordersäule  und  die  entsprechenden  Stranggebiete  des  Vorder- 
und  Seitenstranges  einbiegen  und  in  die  graue  Substanz  eintretende  Kollateralen  beziehungs- 
weise Endigungen  der  Strangzellen. 

Die  Neuroglia  des  Rückenmarks  erscheint  in  der  grauen  Substanz  in  den  Haupt- 
typen ihrer  Zellen,  den  Ependymzellen,  Astrocyten  (Kurz-  und  Langstrahler)  und  Traban- 
tenzellen. Besondere  Anhäufungen  von  Neuroglia  findet  man  in  der  Umgebung  des  Zen- 
tralkanals, substantia  grisea  (gelatinosa)  centralis,  wo  Ependymzellen  und  vereinzelte, 
konzentrisch  angeordnete  Astrocyten  eine  von  Nervenzellen  völlig  und  von  Nervenfasern 
fast  völlig  freie  gliöse  Masse  bilden.  Die  substantia  gelatinosa  posterior  (Rolando)  dagegen 
enthält  außer  reichlicher  Glia  auch  Nervenzellen  (s.  o.). 

Die  Ependymzellen,  die  den  beim  Erwachsenen  in  der  Regel  mehr  oder  weniger  voll- 
ständig obliterierenden  Zentralkanal,  canalis  centralis,  umgeben,  sind  zylindrische,  im  ju- 
gendlichen Zustand  flimmernde  Zellen  (s.  a.  o.  S.  140),  welche  in  gliöse  Fortsätze,  die  sog. 
Epcndymfasern  auslaufen.  Die  gliösen  Elemente  der  grauen  Substanz  bilden  einen 
dichten  Filz,  in  dessen  Maschen  die  eigentlich  nervösen  Elemente,  Nervenzellen  und  Nerven- 
fasern liegen  (Gliopilem  — s.  a.  o.  S.  141). 

*)  Man  nennt  die  Teilungsprodukte  Stammfasern.  Auch  sie  enden  schließlich  — oft  nach  sehr  lan- 
gem aufsteigenden  oder  (meist  kürzerem)  absteigenden  Verlauf  — wie  ihre  Kollateralen. 
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Die  weiße  Rückenmarksubstanz  besteht  der  Hauptmasse  nach  aus  fast  aus- 
Tab.32,Fig.4  nahmslos  longitudinal  verlaufenden,  marklosen  Nervenfasern1)  sehr  wechselnder  Dicke.  Oft 
sind  dicke  und  dünne  Fasern  innig  gemischt,  oft  bestehen  ganze  Strangpartien  aus  Fasern 
ziemlich  gleicher  Dicke.  Sehr  feine  Fasern  enthält  der  mediale  Abschnitt  des  Hinterstiangs 
Tab. 33  (Gollscher  Strang)2),  während  der  benachbarte  Burdachsche  Strang  deutlich  Fasern  von  etwas 
stärkerem  Kaliber  führt.  Fasern  wesentlich  stärkeren  Kalibers  finden  sich  auch  in  manchen 
Teilen  des  Seitenstrangs  (Kleinhirnseitenstrang)  und  Vorderstrangs. 

Die  longitudinal  verlaufenden  Nervenfasern  der  weißen  Substanz  des  Rückenmarks  sind  teils  Neuriten  von 
Rückenmarkszellen  (Strangzellen),  teils  hintere  Wurzelfasern  (s.  o.),  teils  Neuriten  von  Gehirnzellen.  Dem- 
nach lassen  sich  zentripetal  und  zentrifugal  leitende  Fasern  unterscheiden,  ferner  ist  die  Länge  der  Fasern  eine 
sehr  verschiedene.  Sehr  lange  zentrifugale  Bahnen  sind  z.  B.  die  im  Seiten-  und  Vorderstrang  verlaufenden 
Pyramidenbahnen2),  deren  Fasern  Neuriten  von  Zellen  der  Großhirnrinde  sind.  Die  zentripetal  leitenden  Fa- 
sern der  hinteren  Wurzeln  füllen  die  Hinterstränge  derart  aus,  daß  die  tieferen  Wurzeln  immer  weiter  medial 
als  die  weiter  oben  eintretenden  Wurzeln  liegen.  Die  Neuriten  der  Zellen  der  Clarkeschen  Säule  bilden  den 
(dorsalen)  Kleinhirnseitenstrang,  der  ähnlich  wie  die  Ilinterstränge  eine  lange  zentripetale  Bahn  darstellt;  die 
der  sog.  Kommissurenzellen  den  tractus  spino-thalamicus2).  Verhältnismäßig  kurze  Bahnen  werden  von  den 
übrigen  Strangzellenneuriten  gebildet  (Seitenstranggrundbündel  und  Vorderstrangrest)2). 

Außer  den  longitudinalen  Fasern  finden  sich  in  beschränkter  Zahl  in  der  weißen  Sub- 
stanz des  Rückenmarks  quer  oder  schräg  verlaufende,  nämlich  außer  den  Wurzelfasern  die 
von  longitudinalen  Fasern  rechtwinklig  in  die  graue  Substanz  abbiegenden  Kollateralen,  fer- 
ner die  in  der  commissura  alba  anterior  sich  kreuzenden  Fasern  der  Pyramidenstränge  u.  a. 

Abgesehen  von  den  Nervenfasern  setzt  sich  die  weiße  Substanz  des  Rückenmarks  zusam- 
men aus  Neuroglia  (und  zwar  fast  ausschließlich  Astrocyten),  die  sich  in  sehr  feiner  Ver- 
teilung zwischen  den  einzelnen  Nervenfasern  findet,  namentlich  in  Gestalt  von  Langstrah- 
lern. Eine  stärkere  Lage  von  Neuroglia  umhüllt  wie  ein  peripherer  Mantel  die  Oberfläche  des 
Rückenmarks  und  trennt  die  Nervenfasern  von  der  weichen  Hirnhaut  (s.  u.).  Auch  Teile 
der  Ependymfasern  reichen  bis  in  die  weiße  Substanz;  so  wird  ein  Teil  des  septum  poste- 
rius und  der  Boden  der  fissura  mediana  anterior  von  Ependymfasern  gebildet. 

Ganz  ähnlich  gebaut  wie  die  graue  Substanz  des  Rückenmarks  sind  die  großen  Ganglien- 
und  die  meisten  kleineren  Kerne  des  Gehirns  sowie  das  zentraleHöhlengra  u.  Sie  setzen 
sich  aus  wechselnden  Mengen  von  meist  multipolaren  Ganglienzellen,  markhaltigen  Nerven- 
fasern und  Neuroglia  zusammen.  Insbesondere  stimmt  das  Ependym  der  Hirnventrikel  mit 
dem  des  Zentralkanals  des  Rückenmarks  fast  vollkommen  überein.  Unmittelbar  an  den  mi- 
kroskopischen Bau  des  Rückenmarks  lehnt  sich  der  des  verlängerten  Marks,  beziehungsweise 
des  ganzen  Hirnstammes  an,  so  daß  wirkliche  Unterschiede  des  mikroskopisch-anatomischen 
Verhaltens  dieser  Teile  überhaupt  kaum  vorhanden  sind.  (Die  Abweichungen  sind  in  der 
Hauptsache  solche  der  topographischen  Lagerung.)2) 

b)  Die  Großhirnrinde. 

Die  Großhirnrinde  ist  in  erster  Linie  charakterisiert  durch  das  Vorkommen  einer  für  sie 
Tab. 28, Fig.3,4  charakteristischen  Nervenzellform  der  Pyramidenzellen.  Auch  die  meisten  übrigen  in 
Tab.  29,  Fig.3  der  Großhirnrinde  vorkommenden  Ganglienzellen  sind  wahrscheinlich  nichts  anderes  als  mo- 
Tab.31,Fig.l  difizierte  Pyramidenzellen,  so  daß  die  Großhirnrinde  neben  einer  Reihe  kleinerer  Zeliformen 
Tab.32,Fig.  1 (die  aber  vielleicht  auch  vom  Typus  der  Pyramidenzellen  herzuleiten  sind)  nur  eine  we- 
sentliche Zellart  enthält. 

*)  Diese  Fasern  haben  (w>ie  alle  im  Bereiche  des  Zentralorgans)  kein  Neurilemm  (s.  o.  S.  134).  Verein- 
zelt finden  sich  gelegentlich  versprengte  Nervenzellen  auch  in  der  weißen  Substanz. 

2)  Näheres  über  die  Rückenmarksstränge  und  den  Aufbau  des  verlängerten  Marks  und  die  in  ihnen  ver- 
laufenden Bahnen  s.  Sohotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 
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Die  Pyramidenzellen  haben  meist  drei  Hauptdendriten,  welche  von  den  Ecken  des  spitz- 
pyramidenförmigen  Körpers  ausgehen.  Der  Zelleib  stellt  eine  überaus  hohe  Pyramide  mit  sehr  Tab.  14,  Fig.2-4 
schmaler  Basis  dar;  die  Achse  der  Pyramide  steht  senkrecht  zur  Oberfläche  der  Windung, 
ln  seiner  direkten  Verlängerung  gegen  diese  hin  läuft  der  Haupt-  oder  Spitzendendrit,  er  ist  Tab.  28,  Fig. 4, 5 
zugleich  der  längste  und  splittert  sich  unter  Abgabe  spärlicher  und  feiner  Seitenäste  in  den 
oberen  Schichten  der  Großhirnrinde  (Molekularschicht)  in  seine  Endverästelung  auf,  wäh- 
rend die  kürzeren  seitlichen  (basalen)  Dendriten  viel  weniger  stark  verzweigt  sind  und  sich 
horizontal  (d.  h.  der  Rindenoberfläche  parallel)  ausbreiten.  Der  Neurit  der  Pyramiden  geht 
von  der  Basis  der  Pyramide  aus  und  setzt  sich  nach  kurzem  Verlauf,  Kollateralen  abgebend, 
in  eine  markhaltige  Nervenfaser  der  weißen  Substanz  fort. 

Man  unterscheidet  große,  mittelgroße  und  kleine  Pyramidenzellen;  gelegentlich  kommen 
besonders  große  Formen  vor,  sog.  Riesenpyramidenzcllen  (z.  B.  im  lobulus  paracentralis). 

Die  kleinen  Zellen  messen  in  der  größten  Länge1)  des  Zellkörpers  10 — 15  u und  liegen 
in  den  oberen  Abschnitten  der  mittleren  Schicht  der  Großhirnrinde  (Schicht  der  kleinen 
Pyramidenzellen  — s.  u.),  die  großen  Pyramidenzellen  messen  20 — 30  p.  und  liegen  tiefer 
als  die  kleinen  Zellen  (Schicht  der  großen  Pyramidenzellen).  Die  Riesenpyramidenzellen 
werden  bis  80  p.  groß  und  noch  größer.  Außerdem  kommen  auch  mittelgroße  Pyramiden- 
zellen vor.  Die  kleinsten  Zellformen  der  Großhirnrinde  trifft  man  in  den  sog.  Körnerschich-  Fig.  19 
ten ; trotz  der  sehr  geringen  Größe  dieser  Zellen,  die  bis  auf  5 p.  heruntergeht,  handelt  es 
sich  im  wesentlichen  doch  um  ganz  kleine  Pyramidenzellen.  In  den  tieferen  Lagen  der  Groß- 
hirnrinde gegen  die  Markschicht  hin  liegen  abweichend  gestaltete  Zellen,  die  etwas  kleiner 
sind  als  die  großen  Pyramidenzellen,  in  der  Form  aber  den  Übergang  von  Pyramidenzellen 
zu  unregelmäßig  multipolaren  (besonders  sog.  triangulären)  Zellen  bilden;  besonders  ist 
an  ihnen  der  aufsteigende  Dendrit  schlecht  oder  gar  nicht  entwickelt,  sog.  polymorphe 
Zellen.  In  den  tieferen  Lagen  der  Schicht  dieser  Zellen  (s.  u.)  treten  sehr  abweichende, 
oft  fast  spindelförmige  Zellen  auf.  Ihre  Neuriten  gehen  ebenfalls  wie  die  der  Pyramiden- 
zellen in  die  Marksubstanz  über.  Außerdem  findet  man  in  der  Großhirnrinde  Ganglienzellen 
des  II.  Golgischen  Typs  (s.  a.  o.  S.  123). 

Die  Zellen  der  Großhirnrinde,  die  sich  weniger  in  der  Form  als  der  Größe  nach  unter- 
scheiden, sind  nun  in  Gestalt  konzentrischer  Schichten  derart  angeordnet,  daß  in  jeder 
Schicht  im  wesentlichen  Zellen  gleicher  Größe  liegen,  daß  aber  andererseits  auch  Schich- 
ten, die  zellreich  sind,  mit  solchen  ab  wechseln,  die  zellarm  sind.  Dem  schichtenförmigen 
Aufbau  der  Großhirnrinde  legt  man  in  der  Regel  folgendes  Schema  zugrunde. 

Fs  lassen  sich  zum  mindesten  sechs  Schichten  unterscheiden,  denen  man  von  der  Ober- 
fläche der  Rinde  aus  gezählt  folgende  Namen  gibt:  I.  Die  Molekularlage.  Sie  ist  zellarm, 
wenn  auch  nicht  frei  von  solchen,  dagegen  gliareich;  in  ihr  verlaufen  die  oberflächlichen  Tan- 
gen lialfasern.  Bis  in  sie  hinein  reichen  die  äußersten  Endverästelungen  des  Hauptdendriten 
der  Pyramidenzellen.  Die  geringe  Menge  eigener  Nervenzellen,  die  in  dieser  Schicht  vorkommt, 
ist  von  wechselndem  Habitus;  teils  sind  es  trianguläre,  teils  polyedrische  Zellen2). 

II.  Die  äußere  Körnerschicht;  wie  oben  bereits  angedeutet,  handelt  es  sich  um  eine  Lage 
meist  nur  von  geringer  Dicke,  die  aus  sehr  dichtgedrängt  stehenden,  ganz  kleinen  Pyramiden- 
zellen besteht. 

!)  Die  verschiedenen  Maße,  die  für  die  Pyramidenzellen  angegeben  werden,  beruhen  auf  der  Schwierig- 
keit, die  Grenze  von  Zellkörper  und  Hauptdendrit  festzustellen. 

2)  Die  Dendriten  dieser  Zellen  verlaufen  meist  in  horizontaler  Richtung,  ferner  werden  hier  unter  dem 
Namen  der  C a j a 1 sehen  Zellen  auch  solche  beschrieben,  die  (?)  mehrere  (horizontal  verlaufende)  Neuriten  be- 
sitzen sollen. 


Sobolta,  Histologie  4.  A. 
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III.  Schicht  der  kleinen  und  mittelgroßen  Pyramidenzellen.  Die  Schicht  ist  meist  sehr 
stark  entwickelt;  in  der  Regel  handelt  es  sich  um  die  dickste  Schicht  der  Großhirnrinde.  Die 
Zellen  liegen  weit  weniger  dicht  gedrängt  als  in  der  Körnerschicht,  sind  aber  auch  wesentlich 
größer;  die  kleineren  Zellformen  sind  diejenigen,  die  der  Oberfläche  näher  liegen,  die  größe- 
ren nehmen  den  tieferen  Bezirk  der  Schicht  ein. 
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Fig.  19.  Schema  des 
Baues  der  Großhirnrinde. 

Links  sind  die  Zellen,  rechts  die 
(markhaltigen)  Fasern  dargestellt. 

I = Molekularlage 
II  = äußere  Körnerschicht 

III  = Schicht  der  kleinen  und 

mittleren  Pyramidenzellen 

IV  = innere  Körnerschicht 
V = Schicht  der  großen 

Pyramiden  zellen 
VI  = Schicht  der  polymorphen 
Zellen 

M = Marksubstanz 


IV.  Innere  Körner- 
schicht. Es  handelt  sich  wie- 
derum um  eine  — meist 
schmale  — Zone  ganz  klei- 
ner Pyramidenzellen. 

V.  Schicht  der  großen 
Pyramidenzellen.  In  dieser 
Schicht,  die  meist  wesentlich 
weniger  stark  ist  als  die  Lage 
der  kleineren  und  mittelgro- 
ßen Zellen,  finden  sich  die 
größten  Formen  der  Pyra- 
midenzellen, in  manchen  Re- 
gionen der  Großhirnrinde 
auch  die  sog.  Riesenpyra- 
miden ; die  Zellen  liegen  ent- 
sprechend ihrer  Größe1)  rela- 
tiv locker.  Wenn  auch  die 
großen  Zellen  das  Bild  der 
Schicht  beherrschen,  so  kom- 


men doch  eingestreut  zwischen  ihnen  stets  auch  kleine  Pyramidenzellen  hier  vor. 

VI.  Schicht  der  polymorphen  Zellen.  Diese  beherbergt  jene  der  Form  nach  oben  be- 
schriebenen Zellen  unregelmäßig-fusiformer,  triangulärer  oder  ovoider  Gestalt,  die  den  Über- 


i)  Man  bedenke  immer,  daß  wegen  der  großen  Länge  der  Dendriten  der  Pyramidenzellen  in  den  genann- 
ten, mehr  oder  weniger  nur  künstlich  voneinander  trennbaren  Schichten  nur  die  Leiber  der  betreffenden  Zellen 
Platz  finden,  die  Fortsätze,  namentlich  die  langen  Spitzenfortsätze  durchdringen  die  Dicke  mehrerer  Schichten 
und  reichen  ja  bis  in  die  oberflächliche  Molekularschicht. 
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gang  zwischen  Pyramidenzellen  und  gewöhnlichen  sog.  multipolaren  Zellen  darstellen.  Es  han- 
delt sich  um  Zellen  von  wechselnder,  durchschnittlich  aber  doch  erheblicher  Größe. 

Nun  ist  das  Verhalten  der  zellulären  Schichtung  der  Großhirnrinde  ein  in  den  verschie- 
denen Gebieten  wechselndes;  es  gibt  eine  Cytoarchitektonik  der  Großhirnrinde.  Der  Fig. 20 
sechsschichtige  Bau,  von  dem  man  ausgehen  kann,  und  der  oben  der  Besprechung  zugrunde 
gelegt  ist,  kommt  in  dieser  einfachen  Anordnung  am  deutlichsten  im  Gebiete  der  hinteren 
Zentralwindung  vor1).  Hier  sind  die  Pyramidenzellen  gut  ausgehildet,  die  Körnerschichten  zwar 
schwach  entwickelt,  aber  doch  beide  vorhanden.  Noch  einfacher  ist  der  Bau  in  der  psycho- 
motorischen Begion  der  vorderen  Zentralwindung,  wo  die  Zahl  der  Pyramidenzellen  beson- 
ders groß  ist,  auch  regelmäßig  Biesenpyramidenzellen  gefunden  werden,  dagegen  die  Kör- 
nerschichten ganz  zurücktreten,  so  daß  in  der  Regel  eine  eigene  innere  Körnerschicht  gar 
nicht  mehr  unterschieden  werden  kann,  weil  auch  in  ihrem  Bereiche  Pyramidenzellen  Vor- 
kommen. Am  verwickeltsten  wird  die  Cytoarchitektonik  der  Großhirnrinde  in  der  Region  des 
Calcarinagebietes  (Sehrinde).  Hier  lassen  sich  neun  Schichten  unterscheiden;  die  Pyramiden- 
zellen treten  an  Zahl  und  Größe  zurück,  kleine,  körnerartige  Zellformen  überwiegen.  Ganz  be- 
sonders spärlich  sind  die  großen  Pyramidenzellen,  die  in  einer  einzigen  Lage  in  ihrer  (sehr 
reduzierten)  Schicht  erscheinen.  Die  Vermehrung  der  Zahl  der  Schichten  von  sechs  auf  neun 
kommt  im  wesentlichen  durch  einen  starken  Wechsel  von  kleinen  und  größeren  Zellformen  zu- 
stande. (Dreiteilung  der  inneren  Körnerschicht.)  Außerdem  kommen  hier  wie  auch  in  ande- 
ren Gebieten  (Hippocampusrinde)  besondere  Zellformen  vor,  die  man  in  den  meisten  Rinden- 
gebieten vermißt. 

Man  unterscheidet  auch  wohl  5 verschiedene  Bautypen  der  Großhirnrinde : 1.  den  agra- 
n u 1 ä r e n Typ,  gekennzeichnet  durch  gute  Ausbildung  der  Pyramidenzellen  und  Zurücktreten 
bzw.  völliges  Fehlen  der  Körnerschichten.  Dieser  Typus  findet  sich  in  erster  Linie  in  der  vorderen 
Zentralwindung,  ferner  im  Bereiche  des  lobulus  paracentralis  und  der  an  die  vordere  Zentralwin- 
dung angrenzenden  Teile  der  beiden  oberen  Stirnwindungen,  2.  den  sog.  Frontaltyp,  ge- 
kennzeichnet durch  granuläre  Schichten,  die  aus  sein-  kleinen  Pyramidenzellen  bestehen.  Es 
handelt  sich  um  den  am  meisten  verbreiteten  Typ  der  Großhirnrinde,  der  vor  allem  in  den 
Frontalwindungen  vorkommt  (mit  Ausnahme  der  oben  genannten  Stellen),  ferner  in  einem  Teil 
der  Insel,  im  Bereiche  des  lobulus  parietalis  superior,  des  praecuneus  und  des  vorderen  Tei- 
les des  Temporallappens,  3.  den  Parietal  typ;  er  ist  durch  gut  ausgebildete  Körnerschich- 
ten und  kleinere  Pyramidenzellen  gekennzeichnet  und  findet  sich  im  Bereiche  des  lobulus  pa- 
rietalis inferior,  des  gyrus  supramarginalis  und  gyrus  angularis  und  im  vorderen  Bereiche  des 
lobus  occipitalis,  4.  den  Polar  typus,  auch  tenuikortikaler  Typ  genannt  wegen  der  auffälli- 
gen Schmalheit  der  Rinde  und  relativen  Kleinheit  aller  Zellen.  Man  trifft  ihn  in  der  Gegend 
des  polus  frontalis  und  des  polus  occipitalis  (daher  der  Name),  5.  den  Koniocortex; 
schmale  Rinde,  sehr  stark  ausgebildete  Körnerschichten ; Zellen  der  übrigen  Schichten  sehr 
klein.  Er  findet  sich  in  Teilen  der  hinteren  Zentralwindung  und  Teilen  der  Temporalwindun- 
gen, besonders  auch  den  Randgebieten  der  fissura  calcarina  und  in  einem  Teilbereiche  des 
gyrus  cinguli. 

Die  markhaltigen  Nervenfasern  der  Großhirnrinde  strahlen  in  Gestalt  kompak- 
ter feiner  Bündel  (so g.  Markstrahlen)  teils  radiär,  d.  h.  senkrecht  zur  Oberfläche  der  Win- Tab.  29, Fig. 3 
düng  von  der  Marksubstanz  in  die  Rinde  aus;  es  sind  erstlich  die  Wurzelfasern  der  großen  und 
kleinen  Pyramidenzellen  und  polymorphen  Zellen,  zweitens  in  die  Rinde  ausstrahlende  und 
dort  endende  sensible  Fasern,  ferner  solche  unbekannter  Herkunft.  Ein  nicht  unbeträchtlicher 

’)  Der  sechsschichtige  Typus  des  Baues  der  Hirnrinde  ist  auch  der  embryonale,  und  zwar  für  die  ge- 
samte Ausdehnung  des  pallium;  die  regionären  Verschiedenheiten  bilden  sich  erst  im  Laufe  der  Entwicklung  aus. 
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Ftgr.  20.  Cytoarchitektonik  der  Großhirnrinde. 

1 = Rinde  der  vorderen  Zentralwindung' 

2 = Rinde  der  oberen  Temporalwindung 

3 = Calcacinarinde 

Zu  1 und  2 bedeuten  1 — VI  dieselben  Schichten  wie  in  Fig.  19.  Man  beachte  aber,  daß  in  I (vordere 
Zentralwindung)  die  Zahl  der  Pyramidenzellen,  besonders  die  der  großen,  sehr  erheblich  ist  (unter  ihnen  auch 


181 


Riesenpyramiden),  daß  die  Körnerschichten  fast  ganz  zurücktreten,  daß  in  2 die  Schicht  der  polymorphen  Zellen 
auffällig  groß  ist,  auch  unter  den  äußeren  Körnern  schon  PyramidenzeJlen  auftreten,  daß  die  Schicht  der  gro- 
ßen Pyramidenzellen  dünn  ist  und  die  Zellen  nicht  größer  sind  als  die  größten  der  mittleren  Zellen. 

In  Fig.  3 bedeutet  I Molekularlage,  II  äußere  Körnerschicht  (gut  ausgebildet,  Zellen  relativ  groß).  III  (von 
II  kaum  trennbar)  oberflächliche  Schicht  der  kleinen  und  (wenige!)  mittleren  Pyramidenzellen.  IV  oberflächliche 
Schicht  unregelmäßiger  (polymorpher)  Zellen.  V innere  Körnerschicht  (sehr  kleine  und  zahlreiche  Zellen).  VI 
Schicht  größerer  Pyramidenzellen.  VII  Schicht  (eine  einzige  Lage)  ganz  großer  Zellen.  VIII  tiefe  Lage  kleiner 
Pyramidenzellen.  IX  tiefe  Schicht  von  polymorphen  Zellen. 


Teil  der  markhaltigen  Fasern  läuft  der  Oberfläche  der  Windung  parallel,  als  sog.  Tangen- Tab.  29,  Fig.  3 
tialfasern.  Die  tangential  verlaufenden  Fasern  zerfallen  wieder  in  3 Hauptlagen.  Die  ober- 
flächlichsten Fasern  bilden  die  eigentlichen  Tangentialfasern.  Sie  liegen  in  der  äuße- Fig.  19 
ren  Molekularschicht  dicht  unter  der  Oberfläche  der  Rinde  und  sind  meistens  nur  von  ge- 
ringer Ausbildung.  Es  handelt  sich  gewöhnlich  um  Fasern  außerordentlich  geringer  Stärke.  Sie 
stellen,  ebenso  wie  die  folgenden,  Äste  der  in  die  Hirnrinde  ausstrahlenden  sensiblen  Fasern 
dar.  Die  zweite  Lage  bildet  das  superradiäreFlechtwerk,  d.  h.  zerstreute,  der  Ober- 
fläche parallel  laufende,  feine  Fasern  in  der  Zone  der  kleinen  Pyramidenzellen  und  dem 
oberen  Abschnitt  der  Zone  der  großen  Pyramiden.  Nur  bis  zu  dieser  Stelle  reichen  die 
oben  genannten  (Mark-) Strahlen,  die  wohl  zum  Teil  hier  in  die  tangentiale  Richtung  umbiegen. 

Diesen  beiden  Gruppen  von  Tangentialfasern  stehen  die  viel  kräftigeren  tiefen  Tangentialfasern 
gegenüber,  die,  die  Radiärfasern  kreuzend,  etwas  unterhalb  der  Mitte  der  Breite  der  grauen 
Rinde  liegen  (tiefere  Schicht  der  Zone  der  großen  Pyramidenzellen  und  Zone  der  polymor- 
phen Zellen)  und  von  Kollateralen  der  Neuriten  der  Pyramidenzellen  gebildet  werden  (sog.  i n - 
ter  radiäres  Fl  echt  werk).  Sie  bilden  den  oft  makroskopisch  schon  sichtbaren  Genna- 
rischen Streifen  (als  Vicq  d’Azyrscher  Streifen  der  gyrus  hippocampi  und  gyrus  fusiformis 
besonders  stark  ausgebildet). 

Ebenso  wrie  es  eine  Cytoarchitektonik  der  Großhirnrinde  gibt,  läßt  sich  auch  eine  Mye- 
loarchitektonik unterscheiden,  d.  h.  das  Verhalten  der  Nervenfasern  der  Großhirnrinde 
wechselt  in  den  verschiedenen  Regionen  ebenfalls.  Besonders  in  der  Occipitalrinde  (Calcarina- 
gebiet)  verdichten  sich  die  tiefen  Tangentialfasern  des  sog.  unteren  B a i 1 1 a r g e rschen  Strei- 
fens besonders  stark,  so  daß  sie  einen  schon  makroskopisch  in  der  grauen  Rinde  sichtbaren 
feinen  weißen  Streifen  bilden,  den  sog.  G e n n a r i s c h e n oder  Vicq  d’Azy  rschen  Strei- 
fen (s.  o.). 

Die  N e u r o g 1 i a der  Großhirnrinde  zeigt  keine  Besonderheiten.  Ependymzellen,  bezie- 
hungsweise Fasern,  kommen  (wegen  der  weiten  Entfernung  von  den  Hohlräumen)  beim  Er- 
wachsenen nicht  mehr  in  Betracht1),  dagegen  finden  sich  beide  Arten  von  Astrocyten,  nament- 
lich Kurzstrahler,  mit  deutlicher  Insertion  an  der  Blutgefäßwand,  besonders  in  der  Nähe  der 
großen  Pyramidenzellen  regelmäßig  auch  Trabantenzellen. 

c)  Die  Kleinhirnrinde. 

Die  Kleinhirnrinde  besteht,  schon  makroskopisch  betrachtet,  aus  zwei  durch  ihre  Färbung 
unterscheidbaren  und  scharf  begrenzten  Schichten.  Mikroskopisch  unterscheidet  man  noch  Tab.  29,  Fig.  1,2 
eine  mittlere  dritte  Lage.  Im  Gegensatz  zur  Großhirnrinde,  wo  die  Einteilung  in  einzelne  Tab.  30,  Fig.  1-5 
Schichten  nicht  ganz  streng  durchführbar  ist,  sind  die  einzelnen  Lagen  beim  Kleinhirn  Tab.  31,  Fig. 2, 3 
scharf  begrenzt2).  Man  benennt  von  außen  nach  innen  1.  die  äußere  graue  oder  molekuläre 

J)  Im  embryonalen  Gehirn  reichen,  ähnlich  wie  heim  Rückenmark,  die  Ependymfasern  bis  an  die  Oberfläche. 

2)  D.  h.  eine  scharfe  Begrenzung  besteht  nur  zwischen  stralum  cinereum  und  stratum  granulosum.  Das 
stratum  gangliosum  ist  keine  eigentliche  Schicht  für  sich,  sondern  gehört  zum  stratum  cinereum. 
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Schicht,  Stratum  cinereum,  2.  die  mittlere  gangliöse  Schicht,  Stratum  gangliosum,  3.  die 
Tab.  29,  Fig.  1,2  schon  makroskopisch  durch  ihre  abweichende  Färbung  leicht  unterscheidbare  granulierte  oder 
Tab.  30,  Fig.  1-5  Körnerschicht  (rostfarbene  Schicht)  stratum  granulosum.  Letztere  grenzt  an  die  Marklamel- 
Tab.31, Fig.2,3  len  des  Kleinhirns  (s.  auch  Sobotta,  deskript.  Anat.  dies.  Verl.).  Alle  drei  Schichten  enthal- 
Fig.  21  ten  Ganglienzellen  und  Neuroglia,  markhaltige  Nervenfasern  dagegen  finden  sich  nur  in  der 
Körnerschicht  und  der  gangliösen  (mittleren). 

Die  eigenartigste  Zellform  des  Kleinhirns  und  zugleich  die  größte  stellen  die  Pur- 
kinje sehen  Zellen  dar.  Sie  bilden  mit  ihren  Körpern  zwischen  der  Körner-  und  Molekular- 
schicht die  sog.  gangliöse  Schicht  und  finden  sich  stets  nur  in  einfacher  Lage.  Ihre  äußerst  star- 
ken Dendriten,  meist  zwei  an  der  Zahl  (aber  auch  ein  besonders  starker,  der  sich  bald  gabelt),  ver- 
Tab.  14,  Fig.  5, 6 ästeln  sich  nach  Gestalt  eines  Spalierobststockes  in  äußerst  feine  und  dichte  Zweige,  welche 
die  ganze  Dicke  der  Molekularlage  durchsetzen,  also  bis  an  die  Oberfläche  der  ganzen  Rinde 
reichen,  so  daß  nur  die  bimförmigen  Zelleiberim  stratum  gangliosum  liegen1).  Die  Veräste- 
lung der  Dendriten  erfolgt  stets  in  einer  quer  zur  Längsrichtung  der  Windung  stehenden 
Ebene1). 

Die  beiden  großen  Dendriten  der  Purkinjeschen  Zellen  gehen  von  dem  breiten  Ende  des 
bimförmigen  Zelleibes  aus,  und  zwar  derart,  daß  sie  in  der  Gegend  der  Spitze  einer  Kleinhirn- 
windung  einen  spitzen  Winkel  bilden,  der  allmählich  gegen  deren  Basis  hin  zu  einem  rech- 
ten und  schließlich  stumpfen  wird.  An  der  Ursprungsstelle  vom  Zelleib  sind  die  Dendriten 
dick,  bei  der  Verästelung  nehmen  sie  natürlich  allmählich  erheblich  an  Dicke  ab.  An  der  ent- 
gegengesetzten, der  Windungsoberfläche  abgewandten  Seite  geht  aus  der  Spitze  des  bimför- 
migen Zellkörpers  der  Neurit  hervor.  Er  läuft  durch  die  Körnerschicht,  gibt  hier  (z.  T.  rück- 
läufige) Kollateralen  ab  und  tritt  (als  markhaltige  Nervenfaser)  in  die  Marksubstanz  des  Klein- 
hirns über. 

Außer  den  Verästelungen  der  Purkinjeschen  Zellen  enthält  die  Molekularlage  des  Klein- 
hirns noch  zwei  andere  Zellformen,  zwischen  denen  es  wahrscheinlich  Übergänge  gibt.  Sie 
Tab.  30,  Fig.  1,2  werden  als  Korb  zellen  und  als  kleine  Rindenzellen  bezeichnet.  Beide  sind  ziem- 
Fig.  21  lieh  kleine  Ganglienzellen  vom  sog.  multipolaren  Typ.  Die  Korbzellen  (auch  große  Rinden- 
zellen genannt)  liegen  in  der  tieferen  Lage  des  stratum  cinereum,  nahe  den  Leibern  der  Pur- 
kinjeschen Zellen.  Sie  haben  einen  langen  Neuriten,  der  bogenförmig  — der  Körner-Moleku- 
largrenze parallel  — in  der  Höhe  des  Abgangs  der  Dendriten  der  Purkinjeschen  Zellen  vom 
Zellkörper  entlangzieht,  und  zwar  in  sagittaler  Ebene;  er  umspinnt  korbartig  mit  seinen 
Endbäumchen  die  Zelleiber  und  Neuriten  der  Purkinjeschen  Zellen.  Und  zwar  begibt  sich 
ein  Neurit  stets  zu  mehreren  Purkinjeschen  Zellen.  Die  Dendriten  sind  schwach  ver- 
ästelt und  laufen  gegen  die  Oberfläche  hin2).  Die  kleinen  Rindenzellen  dagegen 
finden  sich  durch  die  ganze  Dicke  der  stratum  cinereum  verteilt,  wenn  auch  vorzugs- 
Tab.  30,  Fig.  5 weise  in  den  mittleren  und  äußeren  Schichten ; stets  aber  finden  sie  sich  in  relativ  geringer 
Zahl;  ihr  Neurit  hat  keine  Beziehungen  zu  den  Purkinjeschen  Zellen;  sein  Verhalten  ist  noch 
nicht  sicher  bekannt,  er  scheint  sich  aber  meist  in  großer  Nähe  des  Zelleibes  bereits  zu 
verästeln.  Der  Hauptsache  nach  aber  ist  das  stratum  cinereum  eine  Neuropilemlage. 

Das  ganze  Dendritenwerk  bildet  also  eine  mäßig  dicke  Platte,  eben  nach  Gestalt  einer  sog.  Palmette 
(Obstspalier).  Neuere  Untersuchungen  haben  ergeben,  daß  die  Arborisationen  der  Dendriten  benachbarter  Zellen 
miteinander  kontinuierlich  Zusammenhängen. 

2)  Die  Faserkörbe  der  Purkinjeschen  Zellen  werden  nicht  allein  von  den  Neuriten  der  Korbzellen  gebil- 
det, sondern  es  beteiligen  sich  auch  die  großen  Körnerzellen  an  ihrer  Bildung,  ferner  die  Telondendren  vom 
Marke  aufsteigender  Fasern.  Auch  stehen  die  Körbe,  die  vielleicht  geschlossene  Flechtwerke  ohne  freie  Endi- 
gungen bilden,  durch  Fasern  untereinander  in  Verbindung. 
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Die  Körnerschicht  des  Kleinhirns1)  besteht  aus  zwei  Arten  relativ  kleiner 
Ganglienzellen,  die  dicht  gedrängt,  aber  doch  in  deutlichen  Gruppen  beisammenliegen.  Man  Tab.  30,  Fig.1-5 
unterscheidet  die  kleinen  Körnerzellen,  welche  die  Hauptmasse  der  zelligen  Elemente  der  Tab.  31,  Fig.  3 
Schicht  darstellen,  und  die  großen  Körnerzellen.  Die  letzteren  sind  Zellen  des  II. 


klrz 


klf 


Fig.  21.  Schema  des  Baues  der  Kleinhirnrinde. 

Es  sind  (dicke)  Scheiben  zweier  benachbarter  Windungen  dargestellt;  die  (größere)  rechte  ist  tangential  an- 
geschnitten gedacht. 

dp  = Dendritenpalmetten  klf  = Kletterfaser 

der  Arborisation  der  kllcz  = kleine  Körnerzellen 

Purkinjeschen  Zellen  klrz  = kleine  Rindenzellen 

glz  = Gliazellen  kz  = Korbzellen 

grkz  = große  Körnerzellen  m = Markschicht 


mf  = Moosfaser 
pz  = Purkinjesche  Zellen 
stci  = stratum  cinereum 
stgr  = stratum  granulosum 


Golgischen  Typs,  d.  h.  ihr  Neurit  verästelt  sich  innerhalb  des  stratum  granulosum  in  unmit- 
telbarer Nähe  des  Zelleibs,  ohne  in  seine  markhaltige  Nervenfaser  überzugehen,  während  die 

>)  Die  zahlreichen  dichtgedrängten  relativ  kleinen  Ganglienzellen  dieser  Schicht  geben  ihr  im  mikroskopi- 
schen Bilde  ein  körniges  Aussehen. 
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Dendriten  sich  bis  in  das  stratum  cinereum  verzweigen.  Die  kleinen  Körner  zellen  da- 
Tab.  30,  Fig.  1-3  gegen  sind  kaum  halb  so  groß  wie  die  großen  und  gehören  zu  den  kleinsten  Ganglienzellen 
Fig. 21  des  Körpers  und  zu  den  kleinsten  Zellen  überhaupt  (6 — 7 a).  Insbesondere  umschließt,  im 
Gegensatz  zu  dem  Verhalten  anderer  Ganglienzellen,  nur  ein  schmaler  Protoplasmasaum  den 
relativ  großen  Kern.  Sie  besitzen  wenige  (2—5),  kurze  und  mit  eigentümlich  krallenartigen 
Verzweigungen  endigende  Dendriten.  Ihre  Neuriten  gehen  als  (anfangs  markhaltige)  Fasern 
senkrecht  in  die  Höhe  in  die  graue  Molekularlage,  wo  sie  sich  T-förmig  teilen  und  parallel 
der  Kleinhirnoberfläche  (unverästelt?)  weiterziehen,  und  zwar  in  frontalen  Ebenen  durch  das 
Astwerk  der  Purkinjeschen  Zellen  hindurchlaufend.  Zwischen  den  — deutlich  gruppenför- 
mig angeordneten  — kleinen  Körnerzellen  bleiben  schmale  Räume  frei,  die  von  einer  fein- 
körnigen, mit  Eosin  färbbarer  Substanz  eingenommen  werden,  den  sog.  Eosinkörpern. 
Tab. 31, Fig. 3 Ihre  Bedeutung  ist  noch  unaufgeklärt  (Neuropilem?). 

Was  d ie  N e u r o g 1 i a des  Kleinhirns  betrifft,  so  finden  sich  in  der  weißen  Substanz 
hauptsächlich  Langstrahler,  in  der  Körnerschicht  Kurzstrahler,  in  der  Molekularlage  außer 
typischen  auch  modifizierte  Kurzstrahlen  (sog.  Bergmannsche  Zellen),  deren  Zellkörper  sich  in 
Tab.  30,  Fig. 2 der  Gegend  der  Leiber  der  Purkinjeschen  Zellen  finden  und  deren  lange  Ausläufer  gegen  die 
Fig. 21  Oberfläche  der  Binde  ausstrahlen  und  hier  z.  T.  verbreitert  enden,  während  einzelne  kurze 
Fortsätze  auch  in  die  granulierte  Schicht  laufen.  Die  verbreiterten  oberen  Enden  dieser  Zel- 
len bilden  eine  Art  oberflächlicher  Gliamembran.  Daneben  kommen  Trabantenzellen  vor. 

Die  markhaltigen  Nervenfasern  der  Kleinhirnrinde  bilden  ein  dichtes  Geflecht 
Tab.  29,  Fig.  1,2  feiner  Fasern  im  stratum  granulosum,  das  sich  zum  kleineren  Teil  aus  Neuriten  der  Pur- 
kinjeschen Zellen,  zum  größeren  Teile  aus  Fasern  zusammensetzt,  die  aus  der  Marksubstanz 
in  die  Rinde  ausstrahlen.  Die  sog.  Kletterfasern  ragen  bis  in  das  stratum  cinereum  und 
winden  sich  hier  an  den  Dendritenverästelungen  der  Purkinjeschen  Zellen  empor;  die  Moos- 
Tab. 30, Fig. 4, 5 fasern  enden  dagegen  — gleichfalls  stark  verästelt  — im  Bereiche  des  stratum  granulo- 
Fig.  21  sum1).  An  der  Grenze  von  stratum  granulosum  und  gangliosum  liegt  eine  schmale  Zone  der 
Oberfläche  paralleler,  markhaltiger  Fasern,  von  denen  einige  bis  in  die  tieferen  Schichten  der 
Molekularlage  Vordringen.  Die  mittlere  und  äußere  Schicht  dieser  bleibt  aber  im  Gegensatz 
zur  Großhirnrinde  (s.  o.)  ganz  frei  von  markhaltigen  Fasern. 

d)  Ilypophysis  und  Zirbel. 

Von  den  (mehr-weniger  rudimentären)  Anhangsorganen  des  Gehirns  nimmt  die  Hypo- 
Tab.  31,  Fig. 3 physe,  hypophysis  cerehri,  eine  Sonderstellung  insofern  ein,  als  sie  aus  zwei  sog.  Lappen2) 
ganz  verschiedener  Struktur  und  Abkunft  besteht.  Der  größere  vordere  Lappen,  lohus 
anterior,  ist  epithelial  und  stammt  von  einer  Ausstülpung  des  Epithels  der  embryonalen 
Mundbuchl  her,  während  der  kleine  hintere  Lappen,  lobus  posterior,  seine  Entwicklung 
vom  Gehirn  nimmt. 

Während  der  hintere  Lappen  als  nervöses  Organ  degeneriert  ist,  niemals  Ganglienzellen  ent- 
hält, sondern  aus  einem  bindegewebigen  Gerüst  mit  viel  Neuroglia  und  vereinzelten,  mit  dem 
Hypophysenstiel  zutretenden  (echten)  Nervenfasern  besteht,  funktioniert  der  Vorderlappen 
als  Drüse  innerer  Sekretion  und  setzt  sich  aus  Epithelsträngen  zusammen,  die  in  Ge- 
stalt dünnerer  oder  dickerer  Balken  miteinander  anastomosieren,  stets  aber  von  zahlreichen 

*)  Eine  Anzahl  dieser  Fasern  scheint  in  den  sog.  Eos  inkörpern  (s.  o.)  zu  enden.  Außerdem  gehen 
auch  Fasern  aus  dem  Geflecht  des  stratum  granulosum  hervor,  die  an  die  Leiber  der  Purkinjeschen  Zellen 
herantreten  und  diese  (von  der  Seite  der  Körnerschicht  her)  umspinnen. 

2)  Um  Lappen  im  Sinne  dessen,  was  man  an  anderen  Organen  mit  diesem  Namen  bezeichnet,  handelt  es 
sich  eigentlich  nicht,  da  eine  scharfe  äußere  Abgrenzung  der  Teile  fehlt. 
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Kapillaren  dicht  umschlossen  werden.  An  der  Grenze  beider  Lappen  finden  sich  neben  den 
soliden  Strängen  auch  hohle,  den  Schilddrüsenbläschen  (s.  u.  S.  241)  ähnliche  Bildungen, 
die  oft  auch  deutlich  Colloid  enthalten  (sog.  Mittel- oder  Zwischenlappen)1).  Die  Epithel- 
zellen der  Hypophyse  sind  stark  acidophil,  häufig  zeigen  sie  auch  zahlreiche  färbbare  Körn- 
chen (so g.  chromophilc  Zellen)2).  Das  Organ  gehört  zu  den  Drüsen  mit  innerer  Sekretion. 

Die  Unterscheidung  der  Epithelzellen  des  Vorderlappens  der  Hypophyse  in  chromophobe 
Zellen  (Hauptzellen)  und  chromophile,  in  basophile  und  oxyphile  Zellen,  wie  sie  von  man- 
cher Seite  betont  wird,  bringt  wahrscheinlich  nur  verschiedene  Funktionszustände  derselben 
Zellform  zum  Ausdruck.  Doch  wird  auch  neuerdings  die  prinzipielle  Verschiedenheit  bei- 
der Zellformen  betont. 

Die  Zirbel,  corpus  pineale,  besitzt  von  nervösem  Gewebe  im  wesentlichen  nur  Neu- 
roglia,  wenn  auch  vereinzelt  Nervenzellen  in  der  Epiphyse  gefunden  werden.  Der  Haupt-  Tab.  31,  Fig. 5 
Sache  nach  aber  ist  die  Zirbel  ein  aus  Haufen  von  Epithelzellen3)  aufgebautes  innersekretori- 
sches Organ,  ähnlich  den  Vorderlappen  der  Hypophyse.  Beim  Erwachsenen  lassen  sich 
Zellhaufen  unterscheiden,  die  von  gliareichem  Bindegewebe  getrennt  werden;  die  Zellen  ha- 
ben relativ  große  Kerne,  das  Plasma  kann  Granula  und  auch  Pigmentkörnchen  enthalten. 

Die  Fasern  der  sehr  reichlich  in  den  Zwischenräumen  zwischen  den  Zellen  vorhandenen  Glia 
dringen  bis  zwischen  die  Epithelzellen  vor.  Ferner  findet  man  regelmäßig  in  der  Zirbel  des 
Erwachsenen  Hirnsand,  acervulus  cerebri,  kleine,  rundliche,  maulbeerartig  höckrige  und  konzen-  Tab.  30,  Fig.  7,8 
Irisch  geschichtete  Kalkkonkretionen  (corpuscula  arenaoea).  Im  Bindegewebe  zwischen  den  Epi- 
thelhaufen findet  man  regelmäßig  in  stattlicher  Zahl  Mastzellen. 

Etwas  abweichend  ist  der  Bau  der  Zixbel  im  jugendlichen  Zustand;  sie  besteht  aus  netz- 
förmig zusammenhängenden  Zellsträngen,  an  denen  man  hellere,  plasmareiche  innere  Zellen 
mit  schwach  färbbarem  Kern  von  kleineren  äußeren  Zellen  mit  stark  färbbarem  Kern  unter- 
scheiden kann.  Beide  Zellformen  gehen  aber  ineinander  über;  Hirnsand  fehlt  in  der  jugend- 
lichen Zirbel  noch.  Sein  Auftreten  wird  in  der  Regel  als  ein  Degenerationszustand  des  Organs 
aufgefaßt,  doch  finden  nennenswerte  degenerative  Prozesse  gar  nicht  statt;  die  Menge  des 
Epithelgewebes  ist  auch  beim  Erwachsenen  nicht  gering. 

e)  Die  Hüllen  und  Blutgefäße  des  Zentralnervensystems. 

Das  Zentralnervensystem  besitzt  zwei  Umhüllungen,  die  harte  Hirn-  und  Rückenmarks- 
haut, dura  maler  cerebralis,  beziehungsweise  spinalis  und  die  weiche  Haut,  an  der  man  das 
äußere  Blatt  als  arachnoidea,  das  innere  als  pia  mater  bezeichnet  (s.  a.  Sobotta,  deskrip.  Anat. 
dies.  Verl.).  Die  dura  mater  cerebralis  unterscheidet  sich  von  der  dura  mater  spinalis  da- 
durch, daß  sie  zugleich  das  Periost  der  Innenfläche  des  Schädels  darstellt.  Sie  besteht  daher 
aus  zwei  Lagen,  von  denen  die  äußere  periostale  blutgefäßreich  ist,  während  das  eigentliche 
Duralblatt  gefäßarm  ist.  Dagegen  enthält  es  reichlich  Nerven,  nicht  bloß  Gefäßnerven,  son- 
dern auch  selbständige  sensible  Nerven,  die  in  der  Haut  selbst  enden.  Es  besteht  die  harte  Hirn- 
haut aus  straffem  Bindegewebe  und  einer  Lage  Endothel  an  ihrer  Innenfläche.  Im  wesent- 
lichen besteht  sie  aus  geflechtartigem  fibrösen  Gewebe;  außerdem  enthält  sie  aber  reichlich 
elastische  Fasern,  jedoch  nur  solche  feinen  Kalibers. 

Da  die  dura  mater  auch  die  Rolle  des  inneren  Schädelperiostes  spielt,  besitzt  sie  an  ihrer 
äußeren  Fläche  eine  mehr  oder  weniger  vollständige  Lage  von  Osteoblasten.  Das  innere  Blatt 

’)  Bei  vielen  Tieren  ist  dieser  Mittellappen  gut  ausgebildet  und  scharf  vom  Vorderlappen  trennbar. 

*)  Daneben  kommen  auch  Zellen  vor,  die  keine  färbbaren  Granula  enthalten,  sog.  chromophobe  Zellen. 

s)  Diese  — wahrscheinlich  innersekretorischen  — Epithelzellen  der  Zirbel  gehen  aus  der  nervösen  Anlage 
hervor  und  stellen  also  sozusagen  embryonale,  noch  nicht  spezifisch  differenzierte  Nervenzellen  dar. 
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ist  weniger  stark  fibrös  als  das  äußere  und  kann  gelegentlich  sich  stark  auflockern,  so  in 
der  unmittelbaren  Umgebung  der  Sinuswand,  wo  Arachnoidalzotten  in  das  Duralgewebe  ein- 
dringen.  Nicht  selten  verdichten  sich  auch  die  elastischen  Fasern  des  inneren  Blattes  dicht  un- 
ter dem  Endothelbelag  zu  einer  geschlossenen  Schicht. 

Was  den  Bau  derweichen  Hirnhaut  anlangt,  so  besteht  die  sog.  arachnoidea  aus  feinen 
Tab.  31,  Fig.  2 Bindegewebsbündeln,  welche  anastomosierend  balkenartig  angeordnet  sind  und  außer  einem 
endothelartigen  Zellbelag  auch  feine  elastische  Hüllen  besitzen  (s.  a.  o.  S.  71).  Ebenso  ge- 
baut sind  auch  die  Verbindungszüge  zwischen  pia  und  arachnoidea.  Die  Außenfläche  der 
letzteren  trägt  wie  die  Innenfläche  der  dura  mater  einen  Endothelbelag.  Die  pia  mater  be- 
steht aus  mehr  lamellärem  Bindegewebe  und  sitzt  der  Substanz  des  Gehirns  und  Bückenmarks 
innig  auf;  sie  sendet  gefäßhaltige  Fortsätze  in  diese  hinein,  wodurch  sie  oft  sehr  fest  an 
ihrer  Unterlage  haftet  (Bückenmark,  Hirnstamm).  Sie  ist  der  Träger  der  Hauptblutgefäße 
(s.  u.)  und  enthält  auch  Nerven  (s.  u.). 

Besonders  gefäßreich  sind  die  telae  und  plexus  chorioidei,  die  aus  Blutgefäßschlingen 
mit  spärlichem  umgebenden  Bindegewebe  bestehen.  Da  wo  sie  in  die  Hirnventrikel  eingestülpt 
Tab.  30,  Fig.  6 sind,  sitzt  das  Ependymepithel  den  Gefäßschlingen  innig  auf.  Seine  Zellen  haben  kubische 
Gestalt,  typische  sekretorische  Natur  (Granula)  und  können  außer  Pigment  auch  andere  Ein- 
schlüsse enthalten.  Nur  eine  minimal  dünne  Bindegewebslage  trennt  sie  von  der  Wand  der 
Kapillaren  des  Adergeflechtes.  Die  Zellen  des  Ependymepithels  sondern  den  liquor  cerebro- 
spinalis (internus)  ab.  Die  Adergeflechte  enthalten  auch  Hirnsand. 

Was  die  Blutgefäße  des  Zentralnervensystems  anlangt,  so  gilt  als  allgemeine  Regel, 
daß  die  graue  Substanz  außerordentlich  blutgefäßreich,  die  weiße  dagegen  gefäßarm  ist.  Die 
Arterien  dringen  von  der  pia  mater  aus  in  die  Substanz  des  Zentralnervensystems  vor,  ebenso 
verlaufen  die  Venenstämme  nach  ihrem  Austritt  aus  dem  Gehirn  in  der  pia  mater.  Die  Ge- 
hirngefäße sind  von  perivaskulären  feinen  Bindegewebsscheiden  umgeben.  Die  Kapillaren  da- 
gegen hegen  nackt  in  der  Neuroglia,  die  Ausläufer  der  Astrocyten  stehen  mit  der  Kapillar- 
wand in  Verbindung  (s.  o.  S.  140). 

Da  die  graue  Substanz  des  Rückenmarks  im  Innern  des  Organs  gelegen  ist,  müssen  die 
Gefäße,  um  in  sie  hineingelangen  zu  können,  von  der  Tiefe  der  fissura  mediana  ausgehen.  So 
sieht  man,  daß  die  Hauptarterienzweige  mit  der  pialen  Auskleidung  der  Fissur  bis  an  die 
Tab.  32,  Fig.  3 graue  Kommissur  heranreichen,  um  von  hier  aus  in  die  (linke  oder  rechte)  Vordersäule  ein- 
Tab.  33,  Fig.  1 zudringen.  Auf  diese  Weise  erhält  die  graue  Substanz  des  Rückenmarks  ihre  hauptsäch- 
liche Vaskularisation.  Außerdem  aber  dringen,  in  den  Septen  der  pia  mater  gelegen,  kleinere 
Arterienäste  des  pialen  Geflechtes  in  das  Rückenmark  ein,  hauptsächlich  um  das  weit- 
maschige Kapillarnetz  der  weißen  Substanz  zu  bilden.  Jedoch  gelangen  vielfach  eine  Anzahl 
dieser  kleinen  Arterien  bis  in  die  graue  Substanz,  um  mit  den  oben  genannten  Hauptarterien 
(sog.  Zentralarterien)  zusammen  das  engmaschige  Kapillarnetz  der  grauen  Substanz  zu  bilden. 

Im  Rereiche  des  Groß-  und  Kleinhirns,  wo  die  graue  Substanz  als  Rindenschicht  ober- 
flächlich hegt,  dringen  die  feinen  Arterien  von  der  pia  mater  aus  direkt  in  diese  Substanz 
Tab.  31,  Fig. 2 ein  und  vaskularisieren  auch  nach  Durchdringung  der  Rinde  die  darunterhegende  weiße  Sub- 
stanz. Wo  größere  Ansammlungen  grauer  Substanz  im  Innern  des  Gehirns  hegen,  wie  die 
großen  zentralen  Ganglien,  dringen  die  für  ihre  Blutversorgung  bestimmten  Arterienzweige 
durch  entsprechende  Löcher  (eigentlich  Blutgefäßkanäle)  in  diese  hinein  (substantiae  perfo- 
ratae).  Da,  wo  im  Gehirn  die  weiße  Substanz,  außen  hegt,  ist  das  Verhalten  ein  ganz  ähn- 
liches wie  beim  Rückenmark. 

Die  Venen  des  Zentralnervensystems  verhalten  sich  mit  geringen  Abweichungen  (na- 
mentlich beim  Rückenmark)  ähnlich  wie  die  Arterien. 
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Von  den  Häuten  des  Zentralnervensystems  enthält  nur  die  harte  Hirnhaut  eigene,  wenn 
auch  spärliche  Blutgefäße.  Die  weiche  Hirnhaut  als  solche  ist  blutgefäßfrei,  was  beson- 
ders bei  der  arachnoidea  hervortritt;  die  Blutgefäße  der  pia  mater  bilden  in  dieser  selbst 
keine  Kapillaren,  vaskularisieren  also  lediglich  die  von  der  pia  mater  überzogene  Substanz  des 
Zentralnervensystems,  nicht  die  erstere  selbst.  Übrigens  sind  die  kleinen  von  der  pia  mater 
in  das  Bückenmark  bzw.  Gehirn  eintretenden  Arterien  Endarterien. 

Lymphgefäße  besitzt  das  Zentralnervensystem  nicht.  An  seine  Stelle  treten  Lymph- 
räume.  Es  sind  1.  der  zwischen  dura  mater  und  arachnoidea  befindliche  sehr  enge  Sub- 
duralraum, 2.  der  innerhalb  der  weichen  Hirnhaut  zwischen  deren  beiden  Blättern  (pia  mater 
und  arachnoidea)  gelegene  Subarachnoidealraum.  Letzterer  ist  relativ  groß  und  enthält  den 
liquor  cerebrospinalis  externus.  Ferner  sind  wahrscheinlich  die  Bäume  zwischen  den  Blut- 
gefäßen und  ihren  Hüllen  Lymphräume. 

Was  die  Nerven  der  Hirnhäute  anlangt,  so  finden  sich  in  der  harten  wie  in  der  weichen 
Hirnhaut  erstlich  sympathische  Nervenfasern  zur  Innervation  der  glatten  Muskulatur  der  Ge- 
fäße, wobei  zu  beachten  ist,  daß  die  Hirngefäße  (auch  die  Arterien)  auffällig  muskelschwach 
sind;  innerhalb  des  Zentralnervensystems  entbehren  die  Blutgefäße  eigener  Nerven.  Außerdem 
enthalten  aber  sowohl  dura  mater  wie  pia  mater  auch  markhaltige  sensible  (?)  Nervenfa- 
sern, die  teils  in  Gestalt  von  Endnetzen,  teils  (wenigstens  in  der  pia  mater)  auch  in  Ge- 
stalt von  Endkörperchen  (Meißnersche)  getroffen  werden.  Besonders  reich  an  Nerven  sind  die 
Adergeflechte  und  telae  chorioideae. 

Im  einzelnen  ist  über  die  Versorgung  der  pia  mater  mit  Nerven  noch  folgendes  zu  berich- 
ten : Die  reichlichen  Gefäßnerven  der  Arterien  stammen  nicht  bloß  vom  sympathischen,  son- 
dern auch  vom  parasympathischen  System;  sie  bilden  in  der  tunica  adventitia  wie  in  der 
Muskelschicht  Netze.  Auch  an  den  Kapillaren  sind  Schlingenbildungen  und  Endigungen  zu 
beobachten. 

Ferner  enthält  die  pia  mater  außer  direkt  von  Hirnnerven  (besonders  X und  XI)  abstam- 
menden Nervenstämmchen  selbst  auch  Nervenzellen  (wenigstens  die  des  Gehirns),  von  denen 
auch  Nervenfasern  ausgehen.  Die  entsprechenden  Nerven  der  pia  mater  spinalis  stammen 
teils  von  den  hinteren  Wurzeln,  teils  gehen  sie  aus  den  Gefäßnerven  hervor,  die  immer  mark- 
haltige Fasern  enthalten.  Auch  hier  kommen  — wenn  auch  spärlich  — Nervenendigungen 
vor. 


2.  Das  peripherische  Nervensystem. 

Das  peripherische  Nervensystem  setzt  sich  zusammen  aus  a)  den  peripherischen  Nerven, 
b)  den  (peripherischen)  Ganglien,  c)  den  (peripherischen)  Nervenendigungen. 

a.  Die  peripherischen  Nerven. 

Die  peripherischen  Nerven  des  cerebrospinalen  Systems  bestehen  im  wesentlichen 
aus  markhaltigen  Nervenfasern  (s.  o.  S.  134)  — neben  denen  vereinzelte  marklose  Fasern 
Vorkommen),  die  in  Bindegewebe  eingebettet  liegen1). 

Jeder  peripherische  Nerv  besteht  aus  einer  — wechselnden  Zahl  — einzelner  Nerven  - Tab.  .35 
b ü n d e 1 , d.  h.  zylindrische  Stränge,  welche  aus  Gruppen  von  markhaltigen  Nervenfasern  be- 
stehen. Jedes  einzelne  (primäre)  Nervenbündel  — ihre  Größe  schwankt  außerordentlich,  selbst 
in  demselben  Nervenquerschnitt  — wird  von  einer  bindegewebigen  Scheide,  dem  perineu- 

1)  Nicht  in  Neuroglia,  wie  in  der  weißen  Substanz  des  Zentralnervensystems.  Im  Bereiche  des  sympa- 
thischen Nervensystems  treten  an  Stelle  der  markhaltigen  Fasern  natürlich  (meist)  marklose  (s.  a.  o.). 
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Tab. 35  rium  umgeben.  Dieses  besteht  aus  konzentrischen  Bindegewebslamellen,  mit  einzelnen  La- 
gen platter  Zellen  und  reichlichen  aber  feinen  elastischen  Fasern1). 

Vom  perineurium  aus  gehen  in  das  Innere  des  Nervenbündels  Fortsätze,  endoneurium 
genannt,  welche  ein  unregelmäßiges  Netzwerk  bilden  und  — wenigstens  in  den  stärkeren  Ner- 
venbündeln — (meist  wenig  regelmäßig  gestaltete)  sekundäre  Bündel  bilden.  Jede  einzelne 
Nervenfaser  erhält  vom  endoneurium  aus  eine  feine  Scheide,  die  sog.  Henlesche2)  Fi- 
brillenscheide (Endoneuralsc beide).  Diese  ist  feinfaserig,  erscheint  oft  aber 
fast  homogen.  Sie  enthält  in  der  Begel  Kerne,  wird  aber  auch  kernlos  gefunden.  In  den  Ner- 
venbündeln verlaufen  fast  alle  (markhaltigen)  Nervenfasern  in  der  Längsrichtung  der  Ner- 
ven mit  Ausnahme  der  Stellen,  wo  Äste  abgegeben  werden  oder  Kommunikationen  der  Bün- 
del stattfinden,  die  sehr  reichlich  Vorkommen,  aber  stets  in  sehr  spitzem  Winkel  erfolgen 
(sog.  innere  Plexus). 

Jeder  größere  Nerv  besteht  aus  einer  — seiner  Dicke  nach  wechselnden  — Summe  von 
Nervenbündeln,  welche  durch  mehr  lockeres,  häufig  auch  fetthaltiges,  aber  ebenfalls  an 
elastischen  Fasern  reiches  Bindegewebe  zusammengehalten  werden,  das  auch  den  ganzen  Nerven 
außen  umhüllt,  epineurium  genannt.  Häufig  enthält  es  — wie  gesagt  — Fettgewebe, 
stets  die  (Haupt-) Blutgefäße  der  Nerven. 

Die  sympathischen  Nerven  unterscheiden  sich  von  den  cerebrospinalen  haupt- 
sächlich dadurch,  daß  sie  wenige  und  meist  sehr  feine  markhaltige  Fasern  (z.  T.  cerebro- 
spinaler Abkunft)  neben  viel  zahlreicheren  marklosen  enthalten.  Doch  wechselt  das  Zahlen  Verhält- 
nis zwischen  beiden  Faserarten  in  den  verschiedenen  sympathischen  Nerven  oft  sehr  erheblich. 
Beim  Menschen  sind  stärkere  sympathische  Nervenstämme  selten,  insbesondere  solche,  die  aus 
mehreren  Nervenbündeln  bestehen. 

Die  peripherischen  Nerven  sind  relativ  arm  an  Blutgefäßen,  die  größeren  Gefäße  liegen 
ausschließlich  im  epineurium;  Kapillaren  dringen  bis  in  das  endoneurium  vor.  Lymphge- 
fäße fehlen  wie  im  Zentralnervensystem.  Nerven  (nervi  nervorum)  kommen  vorzugsweise 
an  den  Blutgefäßen  vor;  vielleicht  auch  im  Bindegewebe  (?). 

b.  Die  (peripherischen)  Ganglien. 

Sie  zerfallen  in  a)  cerebrospinale  und  ß)  in  sympathische  Ganglien3).  Die  ersteren  wer- 
den, weil  sie  lediglich  an  den  hinteren  Wurzeln  der  Spinalnerven  und  den  entsprechenden 
Hirnnerven  (n.  trigeminus,  n.  vagus,  n.  glossopharyngeus,  ganglion  semilunare,  nervi  trige- 
mini,  ganglion  geniculi  n.  facialis  bzw.  intermedii)  Vorkommen,  als  Spinalganglien  be- 
zeichnet. 

Das  Wesen  eines  Ganglion  ist  die  Ansammlung  einer  gewissen,  meist  erheblichen  Anzahl  von  Nervenzellen 
bestimmter  Bauart  (s.  o.  S.  129)  im  Gebiete  des  peripherischen  oder  sympathischen  Nerven- 
systems zu  einem  geschlossenen,  gewöhnlich  durch  deutliche  bindegewebige  Hüllen  von  der  Umgehung  ge- 
trennter Körper. 

Es  gibt  aber  namentlich  im  sympathischen  Nervensystem  (s.  a.  u.  S.  190)  alle  Übergänge  zwischen  einem 
scharf  begrenzten  Ganglion  und  zerstreuten  kleineren  Gi uppen  von  Nervenzellen  (Hemiganglion). 

a)  Die  Cerebrospinalganglien. 

Die  Spinalganglien,  ganglia  spinalia,  stellen  den  Haupttypus  der  cerebrospinalen 
Tab.  34,  Fig.  1,2  Ganglien  dar.  Sie  besitzen  eine  derbe  bindegewebige  Hülle,  eine  Fortsetzung  der  dura  mater 

*)  Zwischen  den  Lamellen  treten  oft  Spalten  auf,  die  mit  platten  endothclartigen  Zellen  ausgekleidet  sind. 

2)  Die  Benennung  nach  Ilenle  ist  eigentlich  irrig. 

s)  Dazu  kommen  die  sog.  Paraganglien  — s.  u. 
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spinalis.  Sie  schickt  bindegewebige  Ausläufer  in  das  Innere  des  Ganglion,  welche  die  Nerven- 
bündel und  Zellen  umhüllen,  namentlich  die  Kapseln  für  die  letzteren  liefern.  Diese  be- 
stehen aus  wenigen  Lagen  konzentrischer  Bindegewebszüge  mit  platten  Zellen.  Sie  umschlie-  Tab.  34,  Fig.  1,2 
ßen  einen  kugligen,  durch  eine  strukturlose  Membran  abgegrenzten  Raum  für  die  gleichfalls  Tab.  15,  Fig.  1-3 
kuglige  Ganglienzelle.  Innerhalb  der  Membran,  also  an  der  Innenfläche  der  ganzen  Kapsel,  Tab.  16,  Fig.  2-4 
beziehungsweise  der  Oberfläche  der  Zelle,  liegen  ebenfalls  noch  platte  Zellen  in  einfacher 
Lage,  die  Fortsetzungen  der  Schwannschen  Zellen  (Lemnocyten)  des  Neurilemms  der  Ner- 
venfaser. Sie  sind  wie  diese  nicht  bindegewebiger,  sondern  ektodermaler  Abstammung  (Am- 
phicytcn  genannt,  s.  o.  S.  129).  Genau  so  gebaut  wie  die  Spinalganglien  sind  die  Ganglien 
der  oben  genannten  sensiblen  Hirnnerven;  auch  die  der  sensorischen  Nerven  (n.  vestibularis 
und  n.  cochlearis),  deren  Nervenzellen  aber  bipolar  sind  (s.  o.  S.  130). 

Außer  den  sensiblen  Wurzelfasern,  die  sich  im  Ganglion  in  immer  kleiner  werdende 
Gruppen  auflösen,  ehe  sie  in  Verbindung  mit  den  Spinalganglienzellen  treten,  kommen  auch 
marklose  Fasern  sympathischen  Ursprungs  vor,  die  durch  den  ramus  communicans  (Näheres 
s.  Sobotta,  deskript.  Anat.  dies.  Verl.)  ins  Ganglion  treten  und  mit  ihren  Endausbreitungen 
Spinalganglienzellen  umschlingen;  ob  auch  markhaltige  (cerebrospinale)  afferente  Fasern  Vor- 
kommen, ist  fraglich. 

Schon  bei  oberflächlicher  Betrachtung  eines  Durchschnittes  durch  ein  Spinalganglion 
erkennt  man  verschiedene  Formen  von  Nervenzellen.  Neben  mittelgroßen  Zellen,  die  der 
Zahl  nach  stark  überwiegen,  kommen  einige  etwas  größere,  den  genannten  Zellen  aber  im  Tab.  34,  Fig. 2 
übrigen  sehr  ähnliche  Zellformen  vor.  Außerdem  trifft  man  einen  nicht  geringen  Prozent- 
satz auffällig  viel  kleinerer  Zellen,  deren  Plasma  sich  viel  dunkler  färbt  als  das  der  großen 
Zellformen.  Unter  diesen  gibt  es  zweifellos  wiederum  verschiedene  Kategorien.  Ein  Teil 
der  letzteren  Zellen  gehört  unbedingt  dem  sympathischen  Nervensystem  an,  von  dem  ein- 
zelne Zellen  in  die  Spinalganglien  eingelagert  sind.  Ferner  scheinen  die  Zellen  der  viscero- 
sensiblcn  und  die  der  gewöhnlichen  sensiblen  Neurone  auch  verschieden  voneinander  zu  sein1). 

ß)  Die  sympathischen  Ganglien. 

Sie  sind  — wenigstens  die  meisten  — ebenfalls  von  einer  bindegewebigen  Hülle  um- 
geben. Sie  enthalten  die  bekannten  sog.  multipolaren,  oft  zweikernigen)  und  häufig  pig- Tab.  34,  Fig. 3, 4 
mentierten  Ganglienzellen,  die  sich  dem  Verhalten  der  Spinalganglienzellen  insofern  an- Tab.  15,  Fig. 5, 6 
schließen,  als  sie  ebenfalls  in  bindegewebigen  Kapseln  liegen  (s.  o.  S.  130). 

Im  allgemeinen  findet  man  die  Zellen  der  sympathischen  Ganglien  weniger  dicht  gelagert, 
als  die  der  cerebrospinalen ; meist  handelt  es  sich  bei  ihnen  um  ein  viel  stärkeres  Gemisch  von 
Zellen  und  (marklosen)  Nervenfasern  in  größeren  oder  kleineren  Gruppen,  wie  dieses  Verhal- 
ten ja  auch  dem  allgemeinen  Aufbau  des  sympathischen  Nervensystems  entspricht. 

Die  sympathischen  Ganglien  enthalten  fast  stets  auch  markhaltige  cerebrospinale  Nerven- 
fasern, die  das  Ganglion  durchlaufen,  ohne  in  irgendwelche  Verbindung  mit  seinen  Elemen- 
ten zu  treten  oder  auch  (unter  Verlust  der  Markscheide)  in  Beziehung  zu  deren  motorischen 
Zellen  treten  (Fasern  des  parasympathischen  Systems  und  fibrae  praeganglionares),  indem  sie 
sie  mit  ihren  Endverästelungen  umgeben.  Ob  das  seitens  markloser  Fasern  sympathischer 
Abkunft  der  Fall  ist,  um  die  Verbindung  über-  oder  untergeordneter  Ganglien  herzustellen, 
ist  bei  dem  eigenartigen  Verhalten  der  Neuriten  der  sympathischen  Nervenzellen  (s.  o. 

S.  131)  fraglich. 

*)  ISühere  Untersuchungen  über  das  Verhalten  der  Zellen  in  menschlichen  Spinalganglien  fehlen  noch;  die 
Verhältnisse  bei  Tieren  sind  z.  T.  von  dem  des  Menschen  etwas  verschieden. 
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Oft  kommen  ganz  winzige,  nur  aus  einem  kleinen  Haufen  von  Zellen  bestehende  sympathische  Ganglien 
vor  oder  überhaupt  nur  kleine  Gruppen  sympathischer  Nervenzellen  innerhalb  des  Verlaufes  eines  Nerven  (He- 
miganglien).  Vielfach  entstehen  so  auch  vollständige  Geflechte  von  oft  sehr  regelmäßiger  Gestalt,  indem  Gang- 
Tab.  37,  Fig.  1 lienzellgruppen,  die  meist  die  Knotenpunkte  des  Geflechtes  oder  Plexus  bilden,  mit  verbindenden  Nervensträngen 
abwechseln.  Derartige  Geflechte  sind  in  vielen  Eingeweiden  häufig,  am  typischsten  im  Darmtraktus  (plexus 
myentericus  und  plexus  submucosus  s.  u.  S.  225). 

Außer  den  für  die  sympathischen  Ganglien  typischen  Zellen  kommen  an  bestimmten 
Stellen  des  Körpers  sog.  chromaffine  Zellen  vor,  wie  sie  die  sog.  Paraganglien  enthalten. 
Die  Zellen  haben  das  Aussehen  von  Epithelzellen,  stehen  aber  in  inniger  Verbindung  mit  dem 
sympathischen  Nervensystem.  Ihren  Namen  haben  sie  davon  erhalten,  daß  sie  sich  durch  Be- 
handlung mit  Chromsäure  oder  Chromsalzen  gelbbraun  färben.  Die  stärkste  Anhäufung  sol- 
Tab.  76  eher  Zellen  stellt  das  Nebennierenmark  dar  (s.  u.  S.  271);  auch  die  Karotidendrüse  (S.  272) 
besteht  aus  chromaffinen  Zellen,  ebenso  einzelne  kleinere  Körperchen  der  Bauchhöhle. 

c.  Die  (peripherischen)  Nervenendigungen. 

Bei  den  Endigungen  der  peripherischen  Nervenzweige  handelt  es  sich  um  a)  Endigungen 
der  zentrifugal  leitenden  Nervenfasern;  diese  zerfallen  in  motorische  Endigungen  einerseits, 
sekretorische  andererseits ; ß)  sensible  Endigungen  der  zentripetal  leitenden  Fasern.  Die  erste- 
ren  zeigen  wesentlich  einfachere  Verhältnisse  als  die  letzteren. 

a)  Motorische  Nervenendigungen. 

Die  Nerven  der  quergestreiften  Muskeln  teilen  sich  im  perimysium,  wo  sie  auch 
Tab.  36,  Fig.  3 anastomosieren ; und  zwar  erfolgen  nicht  bloß  Teilungen  der  Nervenstämmchen,  sondern  auch 
fortgesetzte  Teilungen  der  einzelnen  Fasern,  so  daß  sich  deren  Zahl  im  Muskel  selbst  stark 
vermehrt.  An  jede  quergestreifte  Muskelfaser  tritt  nun  wenigstens  eine  (bei  langen  Fasern 
auch  mehrere)  Nervenfaser  heran.  Kurz  vor  der  Berührung  mit  dem  Sarkolemm  verliert 
die  Nervenfaser  ihr  Mark,  behält  aber  ihr  Neurilemm.  Der  Achsenzylinder  mitsamt  der 
Schwannschen  Scheide1)  durchbohrt  nun  das  Sarkolemm  und  breitet  sich  im  oberflächlichen 
Sarkoplasma  der  Muskelfaser  in  Gestalt  der  sog.  motorischen  Endplatte  aus.  Es  ist 
das  ein  flacher,  dicht  unter  dem  Sarkolemm2)  gelegener,  länglicher  (ovaler)  Hügel,  der  aus 
einer  feingranulierten  Substanz,  der  sog.  Sohlenplatte  besteht  und  eine  „hirschgeweihähn- 
liche“ Verästelung  des  Achsenzylinders  enthält,  deren  „Enden“  kolbig  verdickt  erscheinen.  Die 
neueren  Untersuchungen  haben  gezeigt,  daß  es  sich  nirgends  um  freie  Enden  des  Achsenzylin- 
ders handelt,  wie  sie  meist  unvollkommen  wirkende  Vergoldung  vortäuscht.  Mit  Hilfe  von 
Neurofibrillenfärbung  erkennt  man,  daß  die  Endausbreitung  des  Nerven  in  der  Sohlenplatte 
die  Gestalt  von  Netzen  und  Bingen  hat,  welche  von  feinen  Neurofibrillennetzen  des  Achsen- 
zylinders gebildet  werden  (sog.  Betikularen).  Es  sollen  diese  Neurofibrillennetze  in  der 
Sohlenplatte  aber  noch  nicht  die  eigentliche  Endausbreitung  darstellen,  sondern  noch  mit 
einem  im  Sarkoplasma  gelegenen  und  die  eigentliche  fibrilläre  Muskelsubstanz  umspinnen- 
den Fibrillengitter  Zusammenhängen  (s.  u.).  Außerdem  tritt  zu  jeder  Endplatte  auch  noch 
(mindestens)  eine  akzessorische  marklose  sympathische  Faser.  In  der  Sohlenplatte  findet 
man  eine  Anzahl  bläschenförmiger  Kerne,  die  als  Kerne  des  Neurilemm  zu  deuten  sind,  wäh- 

!)  Da  die  Kerne  der  sog.  Sohlenplatte  zweifellos  Neurilemmkerne  sind,  so  kann  keine  Rede  davon  sein, 
daß  das  Neurilemm  beim  Eintritt  der  Nervenfaser  mit  dem  Sarkolemm  verschmilzt.  Andernfalls  müßte  man 
eben  auch  die  Kerne  der  Sohlenplatte  für  Kerne  der  Muskelfaser  ansehen  (s.  a.  u.  S.  191,  Anm.). 

2)  Die  motorische  Endplatte  liegt  also  „hypolemmal“,  nicht  wie  man  früher  vielfach  annahm  „epilemmal“. 
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rend  die  Sohlenplatte  selbst  aus  Neuroplasma1)  bestehen  dürfte.  Aus  dem  Neurofibrillennetz 
der  Endplatte  geht  ein  feines  periterminales  Netzwerk  aus,  das  sich  in  die  Sarkoplasmasub- 
stanz  erstreckt  und  somit  in  unmittelbare  Nähe  der  kontraktilen  Substanz  gelangt2). 

Fig.  22.  Schema  der  Innervation  der 
quergestreiften  Muskelfaser  (nach  Boeke). 

Man  sieht  außer  der  dicken  (markhaltigen)  cere- 
brospinalen Faser  auch  eine  dünne  (marklose)  Faser  zu 
der  quergestreiften  Muskelfaser  laufen  und  sich  an  der 
Bildung  des  fibrillären  Netzwerkes  der  Platte  beteiligen. 

Eine  weitere  marklose  Faser  bildet  eine  eigene  Retikuläre 
mittels  einer  Kollateralen. 


Was  die  motorischen  Endigungen  an  den 
Herzmuskelfasern  und  denen  der  glatten  Mus- 
kulatur anlangt,  so  nahm  man  bisher  an,  daß 
die  (marklosen,  sympathischen)  Nervenfasern 
dieser  Muskulaturen  bloß  bis  an  die  Oberfläche 
der  Herzmuskelfasern  reichen  solle.  Jetzt 
weiß  man,  daß  die  Nervenfasern  in  das  Innere 
der  Herzmuskelelemente  eintreten,  wobei  das 
Neurilemm  in  das  Sarkolemm  übergehen  soll, 
die  Neurofibrillen  bis  in  die  perinukleäre  Sarkoplasmaanhäufung  reichen. 

Auch  bei  der  Innervation  der  glatten  Muskulatur  hat  sich  feststellen  lassen,  daß  die  fein- 
sten Nervenendigungen  bis  in  das  Protoplasma  der  glatten  Muskelzellen  reichen,  wo  sie  mit 
Ösenbildungen  enden;  daneben  finden  aber  auch  Nervenfasern  an  der  Oberfläche  der  glatten 
Muskelzellen  ihr  Ende  oder  bilden  geschlossene  Netze  um  diese.  Solche  marklosen  sympathi- 
schen Fasern  stammen  meist  von  unmittelbar  benachbarten  Zellen  intra-  oder  intermuskulärer 
Geflechte  (z.  B.  Magendarmwand). 

In  relativ  einfacher  Weise  geht  auch  die  Endigung  der  zentrifugal  leitenden  s e k r e to- 
rischen Nerven  vor  sich.  Es  handelt  sich  durchweg  um  freie  Endigungen,  ähnlich  denen 
der  glatten  Muskulatur ; die  Endigung  erfolgt  teils  epilemmal,  d.  h.  an  der  Oberfläche  der 
membrana  propria,  teils  hypolemmal,  d.  h.  die  feinsten  Enden  der  Nerven  durchsetzen  die 
Membran  und  enden  zwischen  den  (Drüsen-)  Zellen  selbst. 


ret 


hf  = markhaltige  Hauptfaser 
kk  — Kerne  der  Endplatte 
mf  = quergestreifte  Muskelfaser 
nf  = marklose  Nebenfaser 
ret  = Retikulären  der  Neurofibrillen 


ß)  Sensible  Nervenendigungen. 

Hier  herrscht  eine  große  Mannigfaltigkeit  der  Endigungsweise.  Man  kann  aber  zwei 
Hauptkategorien  von  sensiblen  Nervenendigungen  unterscheiden : 1.  freie  Endigungen,  2.  solche 
mit  End-  oder  Terminalkörperchen.  Eine  Mitttelstellung  zwischen  beiden  Formen  nehmen  die 
Muskel-  und  Sehnenspindeln  ein. 

Die  freien  Nervenendigungen  finden  sich  hauptsächlich  im  Epithel,  namentlich 
geschichteten  Epithelien,  ferner  auch  in  bindegewebigen  Häuten,  Gelenkkapseln,  ferner  Tab. 36,  Fi 
Tab. 37, Fi 

*)  Nach  anderer  Anschauung  aus  Sarkoplasma;  dann  müßten  die  Kerne  aber  Muskelfaserkerne  sein. 

*)  Unter  dem  Namen  der  ultraterminalen  Fasern  werden  feine  Nervenfasern  bezeichnet,  die  sich  aus  der 
Nervenausbreitung  der  motorischen  Endplatte  ablösen  und  selbständig  zu  einer  anderen  (benachbarten)  Faser 

laufen. 
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im  Bindegewebe  der  Muskeln.  Vor  dem  Eintritt  in  das  Epithel  (z.  B.  der  Hornhaut,  aber  auch 
Tab.36,Fig.  1 der  epidermis)  verlieren  die  Nervenfasern  ihre  Markscheide,  so  daß  nur  die  nackten  Achsen- 
TaL>.37,Fig.3  Zylinder  in  die  Epithelmasse  eintreten,  hier  aber  oft  bis  in  die  oberflächlichen  Lagen  Vor- 
dringen. Sie  endigen  zwischen  den  Epithelzellen  mit  feinen  Spitzen  oder  knopfförmigen  Ver- 
dickungen (Hornhaut,  epidermis,  Schleimhäute  mit  geschichtetem  Pflasterepithel)1).  Ähn- 
lich verhalten  sich  die  freien  Endigungen  an  den  anderen  oben  genannten  Stellen  wie  im 
Bindegewebe  zwischen  den  Muskelfasern.  Direkte  Nervenendigungen  an  Bindegewebszellen  sind 
z.  B.  in  der  Grundsubstanz  der  Hornhaut  nachgewiesen  worden.  Vielfach  z.  B.  in  der  Horn- 
haut bilden  die  Nervenfasern,  bevor  sie  in  die  Endverästelungen  übergehen,  Geflechte.  An 
solchen  Endigungen  bilden  sich  — ähnlich  wie  an  den  motorischen  — meist  sog.  Reti- 
kulären, d.  h.  netzartige  Neurofibrillengitter. 

Die  Muskel-  und  Sehnenspindeln. 

Die  Muskel-  und  Sehnenspindeln  stellen  Endigungen  sensibler  centripetalleitender 
Nervenfasern  der  Muskeln  dar;  sie  nehmen,  wie  gesagt,  eine  Mittelstellung  zwischen  den 
freien  Endigungen  und  denen  mit  Terminalkörperchen  ein,  schließen  sich  aber  (namentlich 
die  Sehnenspindeln)  mehr  der  freien  Endigungsweise  an. 

Tab. 36, Fig. 6 Die  Sehnenspindeln  finden  sich  an  den  Sehnen  nahe  der  Muskelsehnengrenze;  sie 
kommen  dadurch  zustande,  daß  eine  markhaltige  Nervenfaser  an  die  Sehne  herantritt,  wo- 
bei ihre  Eibrillenscheide  in  das  Sehnenbindegewebe  übergeht;  der  Rest  der  Faser  geht  in 
eine  dichtgestellte,  auf  einen  engen  und  zirkumskripten  Raum  begrenzte  und  sehr  reichliche 
Endverästelung  über,  deren  feinste  Zweige  schließlich  nichts  anderes  sind  als  einfache  Endi- 
gungen des  Achsenzylinders. 

Ganz  ähnlich  wie  die  Sehnenspindeln  verhalten  sich  die  Ruffini  sehen  Spindeln  der 
tela  subcutanea,  die  an  den  Fingerbeeren,  im  Nagelbett,  im  submukösen  Gewebe,  auch  im 
Endokard  u.  a.  Vorkommen.  Dabei  entstehen  an  und  um  spindelförmige  Bindegewebsmassen 
dichte,  den  Sehnenspindeln  ähnliche  und  räumlich  zusammengedrängte  Endverästelungen. 

Gestalt  und  Aufbau  der  Muskelspindel  wurde  in  den  Hauptzügen  schon  oben  beim 
Tab.  27,  Fig. 2 Muskel  (S.  172)  beschrieben.  Es  handelt  sich  zweifellos  um  sensible  Organe  (die  dem  Mus- 
Tab.  36,  Fig.  7 kelsinn  vorstehen);  hier  genügt  es,  auf  das  Verhalten  der  Nervenfasern  und  ihrer  Endigungen 
einzugehen.  An  jede  Muskelspindel  tritt  ein  kleiner  Ast  (aus  wenigen  markhaltigen  Ner- 
venfasern bestehend)  heran,  deren  Fibrillenscheide  bei  Durchbohrung  der  bindegewebigen 
Hülle  (s.  o.  S.  172)  mit  dieser  verschmilzt,  während  die  in  den  Raum  der  Spindel  eintretenden 
Fasern  erst  später  ihr  Mark  verlieren.  Gelegentlich  sind  es  auch  mehrere  getrennt  verlaufende 
einzelne  Fasern.  Die  marklos  gewordenen  Fasern  umgeben  die  Muskelfasern  der  Spindel 
meist  erst  in  Spiraltouren,  ehe  sie  in  zahlreiche,  dichtgedrängte, ,, blütenartige“  Endverästelungen 
zerfallen ; diese  liegen  im  Gegensatz  zu  den  (an  den  Muskelfasern  der  Spindel  keineswegs 
fehlenden)  motorischen  Endigungen  epilemmal.  Dabei  werden  die  Nervenendigungen  von 
Ausläufern  von  Bindegewebszellen  umgeben,  die  sie  zugleich  innervieren. 

Die  End-  oder  Terminalkörperchen  erscheinen  in  sehr  mannigfacher  Gestalt,  viel- 
leicht sind  auch  noch  nicht  einmal  alle  derartigen  Gebilde  genau  bekannt.  Sie  zerfallen  in 
zwei  Hauptgruppen:  1.  die  Endigungen  an  Tastzellen,  2.  die  Endigungen  in  Endkolben. 

*•)  Im  Epithel  der  Schnauze  mancher  Tiere  werden  zweierlei  Arten  von  intraepithelialen  Nervenendigungen 
beschrieben;  erstlich  solche  mit  Knöpfchen  und  von  diesen  ausgehenden  Seitenästen,  die  an  Epithelzellen  enden, 
zweitens  ganz  dünne  Fasern,  die  unter  Bildung  vieler  kleiner  Varikositäten  zwischen  den  Epithelzellen  verlau- 
fen, die  nach  Art  der  M e r k e 1 sehen  Tastzellen  perizelluläre  Fasern  bilden. 
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1.  Tastzellen  und  Tastzellenkörperchen. 

Die  Tastzellen  kommen  als  einfache  und  als  Tastzellenkörperchen  vor.  Erstere  haben 
intraepitheliale  Lagerung;  sie  finden  sich  in  den  tieferen  Schichten  der  epidermis1)  (da- 
neben auch  in  den  oberflächlichen  Schichten  des  corium  der  äußeren  Haut)  und  bestehen  aus  Tab.37.Fig 
einer  Zelle  mittlerer  Größe  (ca.  10  p.)  mit  großem  bläschenförmigen  Kern  (die  eine  etwas 
modifizierte  Epithelzelle  darstellt)  und  aus  dem  Tastmeniscus,  d.  h.  einer  napfartigen  Scheibe, 
die  sich  mit  der  konkaven  Fläche  an  die  Tastzelle  anlegt  und  feine  fibrilläre  Nervenendi- 
gungen enthält2). 

Das  Wesentliche  der  Tastzellenkörperchen  besteht  darin,  daß  sich  um  die  eigentlichen 
Nervenendigungen  herum  Hüllen  lagern,  an  deren  Bildung  sich  vielfach  das  umgebende  Bin- 
degewebe beteiligt;  jedoch  spielen  dabei  auch  Bestandteile  der  Nervenfaser  seihst  eine  Bolle,  so 
das  Neuroplasma  und  das  Neurilemma. 

Die  einfachste  Form  der  Tastzellenkörperchen  stellen  die  Gran  dry  sehen 
Körperchen  dar;  sie  sind  weit  größere  Gebilde  als  die  einfachen  Tastzellen  (ca.  50  p.).  Tab.37,Fig 
Sie  bestehen  aus  zwei  oder  mehr  (bis  5)  übereinandergelegenen,  gegeneinander  abgeplatteten, 
großen,  ca  15  p,  hohen3)  plasmareichen  Zellen  mit  relativ  kleinem  bläschenförmigen  Kern.  Im 
Plasma  der  Zellen  lassen  sich  in  den  zentralen  Bereichen  eigentümliche  bogenförmig  ver- 
laufende faserige  Strukturen  nachweisen,  welche  quer  zur  Längsachse  der  Zelle  verlaufen.  Es 
soll  sich  bei  diesen  Zellen  um  Elemente  bindegewebiger  Abkunft  handeln ; sehr  naheliegend  ist 
jedoch  auch  die  Annahme,  daß  die  Zellen  Elemente  des  Neurilemm  sind.  Auch  soll  ein 
inniger  Zusammenhang  zwischen  Tastscheibe  und  Tastzelle  bestehen,  insofern,  als  Mitochon- 
drien  aus  der  ersteren  in  die  letztere  hineintreten4),  insbesondere  aber  treten  die  Neurofibrillen 
der  Tastscheiben  in  die  Tastzellen  über,  wo  sie  in  eine  Netzbildung  dieser  Zellen  übergehen. 

Zwischen  je  zwei  Zellen  liegt  eine  Nervenausbreitung  in  Gestalt  der  Tastscheibe.  Die  mark- 
haltige Nervenfaser  tritt  seitlich  an  das  Körperchen  heran,  verliert  das  Mark,  während  der 
Achsenzylinder  sich  in  Gestalt  eines  geschlossenen,  feinen  Fibrillennetzes  in  der  Tastscheibe 
ausbreitet.  Die  Fibrillenscheide  der  Nervenfaser  geht  dabei  in  eine  zarte  bindegewebige  Um- 
hüllung des  ganzen  Körperchens  über.  Die  Zahl  der  Tastscheiben  ist  natürlich  immer  eine 
um  eins  geringere  als  die  der  Tastzellen.  Auch  wenn  zwei  und  mehr  Tastscheiben  vorhanden 
sind,  tritt  nur  eine  einzige  Nervenfaser  an  das  Körperchen  heran. 

Die  Grandryschen  Körperchen  finden  sich  im  Gegensatz  zu  den  einfachen  Tastzellen  nur 
im  Bindegewebe,  nicht  im  Epithel,  und  zwar  hauptsächlich  in  der  Schnabelhaut  und  der 
Zunge  mancher  Vögel  (Wasservögel) ; bei  Säugetieren  und  dem  Menschen  kommen  sie  nicht  vor. 

Als  dritte  Gruppe  von  Tastzellenkörperchen  kommen  die  Tastkörperchen  (ge-  Tab.  36, Fi 
wohnlich  Meißnersche  oder  Wagnersche  K.  genannt)  in  Betracht.  Sie  stellen  längliche,  ellip-  Tab.  88,  Fi 
soidische  Körper  von  60 — 150  p.  Länge  und  30 — 60  p,  Breite  dar,  die  deutlich  querge- 
streift erscheinen.  Sie  sind  beim  Menschen  überaus  häufig,  finden  sich  in  großer 
Zahl  in  den  Papillen  des  corium  der  äußeren  Haut,  namentlich  der  vola  manus  und 

U Was  das  Vorkommen  von  Tastzellen  anlangt,  so  sind  sie  beim  Menschen  nicht  gerade  häufig,  beson- 
ders nicht  in  der  menschlichen  epidermis,  während  sie  dort  bei  anderen  Tieren  regelmäßig  gefunden  werden, 
ganz  besonders  reichlich  in  der  epidermis  des  Schweinerüssels.  Auch  im  harten  Gaumen  und  der  äußeren 
Wurzelscheide  der  Tasthaare  mancher  Säugetiere  sind  sie  häufig.  Kommen  sie  im  corium  vor,  so  handelt  es 
sich  wohl  um  verlagerte  Epithelzellen.  Neuerdings  werden  solche  aus  dem  corium  der  Haut  der  Fußsohle  be- 
schrieben, die  von  Nervenendschlingen  knäuelartig  umgeben  werden. 

2)  Außerdem  legen  sich  Endausbreitungen  einer  anderen  Faser  von  außen  an  den  Meniscus  an. 

s)  Die  Breite  der  Zelle  fällt  mit  der  des  ganzen  Körperchens  (50  p)  zusammen. 

4)  Der  gleiche  Zusammenhang  des  Chondriom  soll  auch  zwischen  Tastzellen  und  Kapselzellen  bestehen. 

Sobotta,  Histologie  4.  A. 
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planta  pedis  und  bestehen  aus  platten,  übereinandergelagerten,  also  quergestellten  (Tast-) 
Zellen  mit  abgeplatteten  Kernen;  zwischen  ihnen  finden  sich  die  Endausbreitungen  der  zu 
dem  unteren  Pol  des  Körperchens  tretenden  Nervenfaser  (statt  einer  treten  auch  mehrere  — 
bis  zu  5 — Fasern  an  ein  Tastkörperchen  heran)  in  Gestalt  feiner  Fibrillen  des  Achsenzylin- 
ders1). Die  Nervenfaser  geht  mitunter  auch  von  der  Seite  an  das  Körperchen  heran  und  ver- 
liert  vor  dem  Eintritt  in  dieses  ihr  Mark.  Jedes  Tastkörperchen  wird  von  einer  bindegewe- 
bigen Hülle  umgeben,  die  häufig  Einschnürungen  der  Oberfläche  des  Körperchens  verursacht. 

2.  Endkolben  (Lamellenkörperchen). 

Die  wesentliche  Eigentümlichkeit  der  Endkolben  ist  die,  daß  der  einfach  oder  gespalten 
endigende  Achsenzylinder  einer  (vorher  markhaltigen)  Nei'venfaser  von  einem  sog.  Innenkol- 
ben, d.  h.  von  einer  meist  geringen  Menge  von  Neuroplasma  umschlossen  wird.  Beide  Teile 
des  Kolbens  werden  dann  von  mehr  oder  weniger  starken  bindegewebigen  Hüllen  umgeben. 
Zu  den  Endkolben  gehören  hauptsächlich  die  einfachen  Endkolben  der  Konjunktiva,  die  Ge- 
Tab.  37,Fig.4,6  nitalnervenkörperchen  und  die  Lamellenkörperchen.  Da  die  letzteren  die  am  voll- 
kommensten entwickelten  Endkolben  sind,  wollen  wir  bei  der  Beschreibung  von  ihnen  aus- 
gehen. Man  kennt  zwei  Arten  von  Lamellenkörperchen,  die  kleineren  Herbstschen  Körper- 
chen der  Schnabelhaut  und  Zunge  der  Wasservögel  und  die  Yater-Pacini  sehen  La- 
mellenkörperchen der  Menschen  und  der  Säugetiei’e  (corpuscula  lamellosa).  Letztere  sind 
groß  (0,5 — 1,5  mm  lang  und  etwa  halb  so  breit),  mit  bloßem  Auge  leicht  sichtbar,  ellipsoi- 
disch  gestaltet  und  durch  zahlreiche,  lamellenartig  angeoi’dnete,  kernhaltige  Bindegewebs- 
hüllen ausgezeichnet.  Und  zwar  läßt  sich  stets  eine  Zone  schmaler,  dem  Innenkolben  anlie- 
gender und  eine  weit  breitere  Zone  äußerer  breiterer  Lamellen  unterscheiden.  Die  Zahl  der 
Lamellen  wechselt  mit  der  Größe  der  Körperchen,  beträgt  aber  oft  50  und  mehr.  Jede 
Lamelle  besteht  aus  feinen,  längs-  und  quervexdaufenden  Bindegewebsfasern  und  plat- 
ten, endothelartigen  Bindegewebszellen.  Zwischen  je  zwei  Lamellen  liegt  eine  geringe  Menge 
Flüssigkeit.  Die  äußei'en  Lamellen  enthalten  auch  feine  elastische  Fasern. 

Der  schmale  Innenkolben  der  Vater-Pacinischen  Körperchen  ist  kernlos,  feinkörnig. 
In  ihm  verläuft  der  Achsenzylinder  der  (innerhalb  der  Lamellen  noch  markhaltigen)  Nerven- 
faser, deren  bindegewebige  Fibrillenscheide  dabei  in  die  Lamellen  übergeht,  während  die 
Markscheide  kurz  vor  dem  Eintritt  in  den  Innenkolben  aufhört.  Der  relativ  dicke  Achsen- 
zylinder durchsetzt  nun  den  Innenkolben  genau  axial  und  endet  an  dessen  entgegengesetztem 
Ende,  leicht  angeschwollen  oder  gegabelt2). 

Die  wesentlich  kleineren  Herbst  sehen  Körperchen  unterscheiden  sich  von  den  \ a- 
ter-Pacinischen  außer  durch  ihre  geringere  Größe  (140  p.  lang,  80  p breit)  dadurch,  daß 
Tab.  37, Fig. 5 sie  viel  weniger  zahli'eiche  Lamellen  haben ; die  inneren  (engen)  Lamellen  sind  kernlos,  da- 
gegen trägt  der  Innenkolben  an  seiner  Außenseite  eine  einfache  Beihe  von  Kernen,  die  wohl 
der  Schwannschen  Scheide  angehören. 

Die  Vater-Pacinischen  Körperchen  sind  beim  Menschen  sehr  verbreitet;  sie  finden  sich 
hauptsächlich  im  subkutanen  Fettgewebe  der  vola  manus  und  planta  pedis,  in  der  Gegend 
der  Gelenke,  im  Periost,  manchen  Sehnen  und  Faszien,  manchen  Stellen  der  Bauchhöhle 

*)  Es  sind  außer  der  Hauptnervenfaser  des  Körperchens  (die  auch  in  Mehrzahl  auftreten  kann)  auch 
Endaushreitungen  einer  weiteren  Faser  beobachtet  worden,  die  von  der  ersteren  unabhängig  sind. 

2)  Nach  dem  Resultate  neuer  Untersuchungsmethoden  scheint  der  Achsenzylinder  mit  seinem  Fibrillen- 
gitter den  ganzen  Innenkolben  zu  erfüllen.  Außer  der  Hauptnervenfasor  kommt  noch  ein  zweiter  Achsen- 
zylinder mit  sehr  feinen,  selbständigen  Verästelungen  vor.  Die  größeren  Lamellenkörper  zeigen  auch  Blutkapil- 
laren zwischen  den  Lamellen. 
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(Pancreas)  und  namentlich  im  Gekröse.  Sehr  große  und  zahlreiche  Körperchen  findet  man  im 
Mesenterium  der  Katze. 

Die  einfachen  (zylindrischen)1)  Endkolben  der  Konjunktiva  und  mancher  anderen 
Schleimhäute  bestehen  aus  Achsenzylinder,  Innenkolben  und  einer  schwachen,  von  der  Fi- 
brillenscheide der  hier  noch  markhaltigen  Nervenfaser  gebildeten,  bindegewebigen  Umhül- 
lung des  Ganzen. 

Eine  Mittelstellung  zwischen  den  Lamellenkörperchen  und  den  einfachen  zylindrischen 
Endkolben  nehmen  die  G e n i t a 1 n e rv  e n k ö r p e rc  h e n ein2),  bei  denen  schon  mehrere 
deutliche  Hüllen  um  den  Innenkolben  zu  beobachten  sind.  Etwas  abweichend  ist  hier  das 
Verhalten  der  Achsenzylinder  im  Innenkolben.  Jene  dringen  an  verschiedenen  Stellen  in  den 
Kolben  ein  und  verteilen  sich  in  ihm  zu  einem  knäuelartigen  Geflecht. 

Y.  Die  Verdauungsorgane. 

Die  Verdauungsorgane  bestehen  aus  einem  Rohre,  dem  Verdauungstraktus  oder  Darm- 
kanal, das  am  Munde  beginnt  und  mit  dem  After  endet,  und  aus  den  zugehörigen  Drüsen; 
von  diesen  liegt  ein  Teil  in  der  Wand  des  Rohres  selbst,  ein  anderer  Teil  — und  zwar  die 
großen  Drüsen  (Mund-  und  Rauchspeicheldrüsen,  Leber)  durchsetzen  bloß  mit  ihren  Aus- 
führungsgängen die  Darmwand. 

Das  Darmrohr  (und  ähnlich  verhalten  sich  andere  Schleimhauttraktus3)  besteht  aus 
folgenden  Schichten:  a)  der  eigentlichen  Schleimhaut,  lunica  mucosa.  Diese  setzt  sich  Fig.23 
wiederum  zusammen  1.  aus  dem  Epithel,  2.  der  lunica  propria,  welche  schlauchförmige  (ge- 
rade oder  verzweigte)  Drüsen,  Ausführungsgänge  der  in  der  tunica  submucosa  gelegenen  Drü- 
sen, sowie  solitäre  Lymphknötchen  enthalten  kann,  und  3.  der  lamina  muscularis  mucosae, 
einer  (gelegentlich  sogar  mehrschichtigen)  Lage  glatter  Muskulatur.  Diese  drei  Abschnitte  der 
eigentlichen  Schleimhaut  hängen  eng  zusammen  und  nehmen  an  Faltenbildungen  der  Schleim- 
haut gemeinsamen  Anteil. 

b)  der  tunica  submucosa.  Sie  liegt  unter  der  Schleimhaut  und  wird  im  wesentlichen  von 
lockerem  Bindegewebe  gebildet.  Sie  enthält  die  größeren  Gefäß-  und  Nervenstämme  für  die 
Schleimhaut,  ferner  häufig  Drüsen  (verzweigt-tubuläre  oder  tubuloalveoläre),  solitäre  und 
aggregierte  Lymphknötchen  (wenigstens  deren  Hauptabschnitte),  vielfach  auch  Fettgewebe. 

Durch  den  lockeren  Charakter  ihres  Gewebes  wird  die  Verschiebung  der  Schleimhaut  (Fal- 
tenbildung usw.)  gegen  die  Unterlage  ermöglicht. 

c)  Auf  die  tunica  submucosa  folgt  die  Muskelschicht,  lunica  muscularis,  welche  meist 
von  glatter  Muskulatur  gebildet  wird  und  häufig  aus  mehreren  Lagen,  gewöhnlich  einer 
inneren  Ring-  und  äußeren  Längsmuskulatur,  besteht;  zwischen  beiden  Schichten  bilden  die 
Muskelnerven  ein  Geflecht  mit  Ganglien  ( plcxus  myentericus  genannt,  im  Gegensatz  zu  dem 
gangliösen  Geflecht  der  Schleimhautnerven  in  der  tunica  submucosa,  plexus  submucosus). 

d)  Die  Muskulatur  wird  häufig  überzogen  von  der  tunica  serosa,  welche  auf  der  Ober- 
fläche das  seröse  Epithel  trägt.  Unter  der  Serosa  liegt  oft  lockeres  Bindegewebe,  tunica  sub- 
serosa,  gelegentlich  auch  Fettgewebe. 

Von  diesen  Schichten  des  Darmrohres  ist  stets  die  Schleimhaut  vorhanden;  alle  anderen, 
selbst  die  lamina  muscularis  mucosae,  können  gelegentlich  fehlen.  Im  Magen,  Dünn-  und 

’)  Es  kommen  außer  den  zylindrischen  auch  ähnlich  gebaute  sog.  kugelige  Endkolben  vor. 

*)  Hierhin  gehören  auch  die  Golgi-Mazzonischen  Körperchen,  die  namentlich  von  den  Tastballen  der 
Katze  bekannt  sind. 

3)  So  Teile  des  Respirationslraktus,  der  ableitenden  Harn-  und  Samenvvege  usw.  Ihnen  fehlt  aber  die 
tunica  muscularis  mucosae  stets,  eine  tunica  submucosa  ist  — auch  nur  gelegentlich  — stets  angedeutet. 
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Dickdarm  kommen  alle  Schichten  vor.  Das  Vorhandensein  des  serösen  Überzugs  hängt  von 
der  Lagebeziehung  des  betreffenden  Eingeweides  zu  den  serösen  Körperhöhlen  ab. 

Fig.  23.  Schema  des  Baues 
der  Wand  des  Verdauungs- 
traktus. 

Erklärung  der  Bezeichnungen : 
ep  = Epithel 

glm  — Drüsen  der  Schleimhaut 
gls  = Drüsen  der  Submucosa 
gmy  = Ganglion  des  plexus  myen- 
tericus 

gsm  = Ganglion  des  plexus 
submucosus 
L = Lumen 
Im  = Längsmuskulatur 
mm  — muscularis  mucosae 
rm  - Ringmuskulatur 
s = Serosa 
sm  = Submucosa 
ss  = Subserosa 
tp  = tunica  propria 


Die  Schleimhaut  der  Mundhöhle  hat  durchweg  geschichtetes  Plattenepithel  mit  Papillen 
(s.  o.  S.  39).  Letztere  sind  an  einigen  Stellen  der  Mundhöhle  sehr  hoch  und  ragen  tief  in 
das  Epithel  hinein,  so  namentlich  (bis  1/2  mm)  beim  Zahnfleisch,  gingiva,  und  am  Lip- 
penrot. Die  Schleimhaut  besteht  aus  Bindegewebsbündeln  mit  reichlichen  elastischen  Formen. 

Eine  echte  tunica  submucosa  wird  häufig,  weil  die  Schleimhaut  der  Mundhöhle  gegen 
ihre  Unterlage  nicht  verschieblich  ist  wie  am  harten  Gaumen,  von  mehr  festem  Bindege- 
webe gebildet,  das  mit  der  Unterlage  z.  B.  dem  Gaumenperiost  verwächst.  Eine  tunica  mus- 
cularis mucosae  fehlt  in  der  ganzen  Mundhöhle.  Die  tunica  submucosa,  soweit  eine  solche 
vorkommt  (s.  o.),  enthält  vielfach  Drüsen  vom  Charakter  der  tubuloalveolären.  Deren  Größe 
schwankt  zwischen  der  eines  Hirsekorns  und  einer  Erbse.  Ihrem  Baue  nach  lehnen  sie  sich 
an  den  der  großen  Speicheldrüsen  (s.  u.  S.  206)  an1). 

Die  Blutgefäße  der  Mundhöhlenschleimhaut  bilden  ein  größeres  submuköses  Netz- 
werk und  ein  feineres,  in  der  Schleimhaut  gelegenes;  von  dem  letzteren  gehen  Kapillarschlin- 
gen in  die  Papillen.  Ähnlich  verhalten  sich  die  Lymphgefäße.  Die  Nerven  bilden  ebenfalls 
erst  submuköse  Geflechte  und  endigen  teils  im  Epithel  mit  freien  Enden,  teils  auch  in  Ter- 
minalkörperchen. 

a.  Die  Lippen  und  Wangen. 

Die  Lippen  bestehen  an  ihrer  Vorderfläche  aus  einem  Überzug  von  äußerer  Haut  mit 
allen  Eigenschaften  dieser  (s.  u.  S.  309).  Sic  geht  am  Lippenrot,  in  der  Gegend  der  hohen 
Tab.  41, Fig.  3 Papillen  allmählich  in  die  an  der  Hinterfläche  der  Lippe  gelegene  Mundschleimhaut  über. 

J)  Über  ihre  Verteilung  in  den  verschiedenen  Gegenden  der  Mundhöhle  s.  Sobotta,  deskript.  Anat.  dies.  Verl. 
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1.  Die  Mundhöhle. 
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Diese  trägt  niedrigere  Papillen.  Dabei  verlieren  sich  zuerst  die  Haare,  dann  erst  die  Talg- 
drüsen, die  noch  eine  Strecke  weit  (selbständig)  am  Lippenrot  zu  beobachten  sind1).  Die  epider- 
mis  geht  unter  Verlust  des  (auffällig  stark  ausgebildeten)  Stratum  granulosum  in  das  hohe, 
geschichtete  Plattenepithel  der  Mundhöhle  so  über,  daß  das  stratum  germinatium  sich  in 
dessen  tiefere  Lagen  fortsetzt,  die  Hornschicht  in  die  platten  oberflächlichen  Zellagen.  Auf 
die  äußere  Haut  folgt  (nach  hinten)  die  Muskulatur  der  Lippe,  bestehend  aus  den  querge- 
streiften Fasern  des  musculus  orbicularis  oris  in  geschlossenen  Bündeln  und  vor  ihnen  in 
weniger  kompakten  Bündeln  die  einstrahlenden  Muskelbündel  der  übrigen  Lippenmuskulatur. 

Zwischen  Muskulatur  und  Schleimhaut  liegen  in  einer  Art  submuköser  Schicht  die  Lippen- 
drüsen, glandulae  labiales  (über  deren  feineren  Bau  s.  u.  S.  211).  Sie  schwanken  zwischen 
Hirsekorn-  und  Erbsengroße  und  liegen  stets  oberhalb  der  höchsten  Konvexität  der  Lippen. 

In  der  Unterlippe  ist  ihre  Zahl  etwas  größer  als  in  der  Oberlippe. 

Die  Wangen  sind  den  Lippen  außerordentlich  ähnlich  gebaut;  zu  den  wesentlichsten 
Unterschieden  zwischen  beiden  gehört  die  Tatsache,  daß  die  Wangen  ungemein  viel  reicher 
an  elastischem  Gewebe  sind  als  die  Lippen.  Dieses  Gewebe  bildet  eine  (von  den  Wangen- 
haaren durchbrochene)  dichte  Schicht  in  geringer  Tiefe  unter  der  epidermis  und  besteht 
aus  derben  Faserknäueln.  Ferner  liegen  — besonders  die  mittleren  und  hinteren  — Wan- 
gendrüsen entweder  innerhalb  der  Muskulatur  des  musculus  buccinator  oder  sogar  an  dessen 
Außenfläche;  nur  die  vorderen  Wangendrüsen,  die  sich  auch  an  die  der  Lippendrüsen  un- 
mittelbar anschließen,  liegen  wie  diese  submukös.  Im  allgemeinen  sind  die  Wangen  drüsen- 
ärmer als  die  Lippen. 

b.  Die  Zähne. 

Die  Zähne  sind  Hartgebilde  der  Mundschleimhaut2),  welche  im  Innern  einen  schma- 
len, an  der  Spitze  der  Zahnwurzel  offenen  Hohlraum,  die  Pulpahöhle,  cavum  dentis,  zei-  Tab.  38, 39 
gen.  Letzterer  enthält  im  lebenden  Zahn  eine  weiche  Gewebsmasse,  die  Zahnpulpa,  pulpa 
dentis,  die  aus  relativ  faserarmem  und  zellenreichem  Bindegewebe3)  besteht  und  hauptsäch- 
lich die  Nerven  und  Gefäße  des  Zahnes  enthält.  Außer  den  rundlichen  bis  sternförmigen  Zel- 
len zeigt  das  Pulpagewebe  an  seiner  Oberfläche  eine  einfache  Lage  von  epithelähnlich  an- Tab.  39,Fig  3 
geordneten  Zellen,  die  den  Osteoblasten  des  Knochens  nahe  verwandt  sind.  Sie  werden  hier  Tab.  39,  Fig.  4 
als  Odontoblasten  bezeichnet.  Sie  haben  eine  längliche,  fast  niedrig  zylindrische  Ge- 
stalt mit  einem  (oft)  abgerundeten,  der  Pulpahöhle  zugewandten  Ende,  in  dem  der  Kern 
liegt,  während  von  dem  entgegengesetzten  Ende  der  Zelle  die  Zahn  fasern  ausgehen,  die 
sich  in  das  Zahnbein  hineinerstrecken  (s.  u.'1). 

Die  Hartgebilde  des  Zahnes  werden  von  drei  Substanzen  gebildet,  von  denen  eine  epi- 
thelialen Ursprungs  ist,  der  Schmelz,  die  anderen  beiden  dagegen  bindegewebigen : das 
Zahnbein  oder  Dentin,  die  Hauptmasse  des  Zahnes,  und  das  Zement.  Schmelz  und 
Zahnbein  sind  für  den  Zahn  charakteristisch  und  kommen  nur  in  diesem  vor;  das  Zement  da- 
gegen ist  Knochengewebe.  Auf  die  drei  makroskopisch  unterschiedenen  Abschnitte  des 
Zahnes:  Krone,  Hals  und  Wurzel,  verteilen  sich  die  drei  Substanzen  derart,  daß  das  Zahn- 

U Die  Zahl  der  Talgdrüsen  des  Lippenrots  ist  eine  überaus  wechselnde;  sie  fehlen  gelegentlich  völlig. 

J)  Eigentlich  sind  die  Zahne  Gebilde  der  äußeren  Haut  und  des  Ectoderms,  nicht  des  Entoderms,  da  der 
Teil  der  Mundhöhle,  in  welchem  sich  die  Zähne  bilden,  ursprünglich  nicht  zum  Darm  gehört  (die  sog.  Mund- 
bucht). Niedere  Wirbeltiere  haben  daher  auch  Zähne  in  der  Haut. 

3)  Das  Bindegewebe  der  Zahnpulpa  hat  noch  mancherlei  Charaktere  des  embryonalen  Bindegewebes  oder 
Gallertgewebes  (s.  o.  S.  68).  Es  enthält  zahlreiche  feine,  nicht  zu  Bündeln  geordnete  Fasern. 

*)  Besonders  deutlich  ist  diese  Gestalt  der  Odontoblasten  hei  jugendlichen  Individuen,  wo  ihr  Zusammen- 
hang mit  den  übrigen  (meist  verzweigten)  Zellen  des  Pulpagevvebes  deutlich  ist. 
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bein,  das  sich  in  der  Krone  wie  in  der  Wurzel  findet,  nirgends  die  Oberfläche  des  Zahnes  er- 
reicht, dagegen  die  Pulpahöhle  allein  begrenzt.  Es  bildet  also  die  innere  Schicht  der  „Wan- 
dung“ des  Zahnes.  Ihm  sitzt  im  Bereiche  der  Krone  kappenartig  der  Schmelz  auf,  verdünnt 
sich  aber  stark  gegen  den  Hals  hin,  wo  das  Zement  schwach  beginnt,  um  sich  gegen  die  Wur- 
zel hin  zu  verdicken.  An  der  Krone  wird  also  das  Dentin  vom  Schmelz,  an  der  Wurzel  von 
einer  starken,  am  Halse  von  einer  schwachen  Lage  von  Zement  bedeckt. 

Das  Zahnbeingewebe  oder  Dentin  (substantia  eburnea)  ist  ein  dem  Knochengewebe 
Tab.  38,  Fig.  1-3,5  verwandtes,  aber  noch  härteres  Gewebe,  das  aus  einer  verkalkten  Grundsubstanz  mit  unver- 
Tab. 39, Fig.  1-3  kalkten  Fibrillen  besteht;  es  wird  von  feinen,  an  der  Pulpahöhle  beginnenden  und  radiär 
zu  dieser  gestellten  Kanälchen,  den  Zahnröhrchen  durchsetzt.  Der  Hauptunterschied  des 
Dentins  gegenüber  dem  Knochen  ist  der,  daß  das  Dentin  selbst  keine  Zellen  enthält  (und 
auch  keine  Gefäße).  In  den  Zahnkanälchen  finden  sich  vielmehr  nur  Ausläufer  der  Odonto- 
blasten,  die  Zahn  fasern  (s.  o.). 

Was  den  feineren  Bau  des  Dentins  betrifft,  so  sind  die  Fibrillen  der  (verkalkten) 
Grundsubstanz  hauptsächlich  in  der  Längsrichtung  des  Zahns  angeordnet1).  Die  Zahnröhr- 
chen oder  -kanälchen  sind  feine,  in  der  Gegend  ihrer  Ausmündung  in  die  Pulpahöhle  bis 
4 p.  weite  Kanäle,  welche  sich  gegen  die  Dentingrenze  (d.  h.  Schmelzdentin-  oder  Zement- 
dentingrenze) mehrfach  spitzwinklig  teilen  und  sich  schließlich  unter  ständiger  Kaliberab- 
nahme und  gleichzeitiger  Abgabe  sehr  feiner  Seitenzweige  an  der  eigentlichen  Grenze  der 
Substanz  in  feine  (ca.  0,5  p weite)  blind  endende  Äste  auflösen“).  Ihr  Verlauf  ist  kein  grad- 
liniger, sondern  leicht  gebogener,  oft  flach  s-förmig  gekrümmter,  namentlich  im  Zahnhals 
und  der  Zahnwurzel2).  Die  Seitenäste  vermitteln  die  Verbindung  mit  benachbarten  Kanäl- 
chen. Seltener  biegen  die  blinden  Enden  in  ein  benachbartes  Zahnröhrchen  um.  Sie  ent- 
halten die  sog.  Zahnfasern,  die  Ausläufer  der  Odontoblasten.  Das  Verhalten  der  Dentin- 
kanälchen ist,  abgesehen  von  dem  mehr  gradlinigen  Verlauf  in  der  Zahnkrone,  in  den  ver- 
schiedenen Begionen  des  Zahnes  ein  etwas  verschiedenes.  Erstlich  nehmen  die  Seitenäste 
mit  Abnahme  des  Kalibers  also  gegen  Schmelz,  beziehungsweise  Zement,  an  Zahl  erheblich 
zu.  Ferner  reichen  die  Kanälchen  des  Kronendentins  mit  ihren  feinen  Enden  oft  bis  in  den 
Schmelz,  die  des  Halses  und  der  Wurzel  höchstens  bis  in  die  Tomesschen  Körner  (s.  u.).  Auch  die 
Zahnkanälchen  werden  ebenso  wie  die  Knochenhöhlen  und  -kanälchen  (s.  o.  S.  87)  von 
einer  eigenen  Scheide  umgeben,  die  den  Namen  der  N e u m a n n sehen  Grenzschei- 
den führen;  da  sie  sich  beim  Kochen  nicht  auflösen,  bestehen  sie  nicht  aus  Kollagen; 
außerdem  sind  sie  auch  gegen  Säuren  und  Alkalien  widerstandsfähig. 

Im  Bereiche  der  Zahnkrone  finden  sich  im  Dentin  unweit  der  Schmelzdentingrenze  un- 
regelmäßig gestaltete,  wie  von  Kugelflächen  begrenzte  zackige  Hohlräume  (am  Zahnschliff!), 
Tab.  38,  Fig.  2 welche  wahrscheinlich  aus  unverkalkt  gebliebenem  Dentin  bestehen.  Diese  in  bezug  auf  Zahl 
Tab. 39, Fig.  1, 2 und  Größe  individuell  sehr  wechselnden  Höhlungen  werden  als  Interglobularräume 
bezeichnet,  die  sie  begrenzenden  Flächen  verkalkten  Dentins  als  Zahnkugeln.  Ähnliche,  aber 
viel  kleinere  Bäume,  finden  sich  konstant  an  der  Dentinzementgrenze,  aber  größtenteils  bereits 
außerhalb  der  Enden  der  Zahnröhrchen.  Sie  bilden  hier  eine  kontinuierliche  Grenzschicht 
zwischen  dem  von  Zahnkanälchen  durchsetzten  Dentin  und  dem  Zement  (so g.  Tom  es  sehe 
Körnerschicht). 

Im  Bereiche  des  Kronendentins  verlaufen  sie  aber  der  Kaufläche  fast  parallel.  Ferner  beeinflußt  die 
Biegung  der  Dentinkanälchen,  zu  denen  die  Fasern  senkrecht  laufen,  ihre  Richtung. 

s)  Die  Krümmungen  der  Dentinkanälchen  lassen  eine  gewisse  Regelmäßigkeit  erkennen,  insofern,  als  die 
erste  Krümmung  wurzelwärts  konvex  ist,  die  zweite  kronenwärts.  Außer  diesen  beiden  Hauptkrümmungen  kom- 
men im  Hals-  und  Wurzelteil  noch  sekundäre  Biegungen  vor. 
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Der  Schmelz,  substantia  adamantina,  besteht  aus  langen,  die  ganze  Dicke  der  Substanz 
durchsetzenden,  3 — 6 p,  breiten,  meist  unregelmäßig  sechsseitigen  Prismen1),  den  Schmelz  - Tab. 38, Fi 
prismen  oder  -fasern,  welche  durch  eine  geringe  Menge  von  (ebenfalls  verkalkter)  Kitt-  Tab.  39,  Fi 
Substanz  verbunden  sind.  Die  Schmelzprismen  laufen  nicht  genau  gerade  von  der  Dentin- 
grenze nach  der  Zahnoberfläche,  sondern  zeigen  mehr  oder  weniger  deutliche  schraubenar- 
tige Krümmungen,  bilden  stellenweise  sogar  direkt  Wirbel.  Die  Schmelzprismen  sind  struk- 
turlos; sie  stellen  das  härteste  Gewebe  des  Körpers  dar  und  enthalten  so  gut  wie  gar  keine 
(2 — 3o/o)  organische  Substanz2),  so  daß  sie  sich  in  Mineralsäuren  fast  völlig  auflösen.  Gele- 
gentlich erscheinen  sie  nach  Einwirkung  gewisser  Reagenzien  quergestreift  (s.  u.).  Sie  sind 
(negativ-)  doppeltbrechend.  Da  die  Schmelzprismen  durch  die  ganze  Dicke  des  Schmelzes 
hindurchlaufen,  müssen  sie  an  ihrer  Oberfläche  dicker  sein  als  an  der  Dentingrenze. 

Sehr  verwickelt  ist  der  Lauf  der  Schmelzprismen ; erstlich  lassen  sie  eine  gruppenweise 
Anordnung  erkennen;  etwa  20  Prismen  bilden  eine  Gruppe  gleicher  Verlaufsrichtung;  sol- 
che Prismengruppen  überkreuzen  sich  mit  benachbarten.  Einen  einigermaßen  genau  radiä- 
ren Verlauf  zeigen  die  Schmelzprismen  nämlich  nur  in  der  Nähe  der  Dentingrenze  und  nahe 
der  Schmelzoberfläche;  dazwischen  lassen  sie  starke  seitliche  Abbiegungen  erkennen,  die  in 
den  mittleren  Fasern  einer  Gruppe  stärker  sind  als  in  den  Randfasern  und  bis  zu  schrauben- 
artigen Krümmungen  sich  steigern  können.  Auf  dieser  Eigentümlichkeit  des  Verlaufes  der 
Schmelzprismen  beruht  die  Erscheinung  der  sog.  S c h r e g er  sehen  Schmelzfaserstreifen,  die 
am  Zahnschliff  bei  gewissen  schrägen  Einfallswinkeln  des  Lichtes  in  Gestalt  abwechselnd 
heller  und  dunkler  Streifen  radiärer  Richtung  zur  Erscheinung  kommen. 

Regelmäßig  erkennt  man  an  Zahnschliffen  die  sog.  Parallelstreifen  von  R e t z i u s.  Sie 
beruhen  auf  der  schichtweise  erfolgten  Ablagerung  des  Schmelzes;  sie  erscheinen  in  einer  mehr  Tab. 38,Fig.3 
oder  weniger  deutlich  bräunlichen  Farbe.  Ihr  Reginn  an  der  Oberfläche  sind  die  feinen  Furchen 
zwischen  den  sog.  Schmelzwülsten  des  Zahnes,  d.  h.  feinen  gürtelförmigen  Verdickungen 
der  Schmelzoberfläche  (nur  beim  Ersatzzahn  nachweisbar). 

Rei  der  Verkalkung  des  Schmelzes  treten  Verkalkungspausen  auf;  die  kürzeren  solchen 
bedingen  die  — namentlich  nach  einer  gewissen  Anätzung  des  Schmelzes  deutlich  werdenden  Tab.38,Fig.2 
— Querstreifen  des  Schmelzes;  die  größeren  Pausen  im  Verkalkungsprozeß  haben  die  (oben 
beschriebenen)  R e t z i u s sehen  Streifen  im  Gefolge. 

Unter  dem  Namen  der  Schmelzfaserbüschel  versteht  man  von  der  dem  Schmelz  zuge- 
wandten Oberfläche  des  Dentins  ausgehende  Bildungen,  die  sich  dem  (gedrehten)  Verlaufe  der 
Schmelzprismen  anpassen  und  büschelförmig  zwischen  diesen  ausstrahlen.  Sie  reichen  mehr 
oder  weniger  tief  in  den  Schmelz  hinein  und  bestehen  aus  Anhäufungen  unverkalkter  Kittsub- 
stanz des  Schmelzes  selbst;  sie  haben  nichts  mit  dem  Dentin  und  dessen  Kanälchen  zu  tun. 

Die  Oberfläche  des  Schmelzes  wird  von  einer  strukturlosen  Haut,  dem  Schmelzober- 
häutchen, cuticula  dentis,  überzogen.  Sie  ist  nur  1 — 2 p.  dick,  aber  sehr  widerstandsfähig  ge- 
gen Reagenzien. 

Das  Zement,  substantia  ossea,  ist  einfaches  Knochengewebe  gewöhnlich  ohne  Knochen-  Tab.38,Fig.l,5 
Struktur,  d.  h.  ohne  Blutgefäße,  Haverssche  Kanäle  und  meist  auch  Lamellen3),  sogar  an  der  Tab.  39,Fig.2,5 
dünnsten  Stelle  (am  Zahnhals  und  dem  oberen  Teil  der  Wurzel)  ohne  Knochenkörperchen. 

*)  Meist  sind  die  Prismen  nicht  allseitig  von  geraden,  sondern  teilweise  auch  von  konkaven  Flächen  be- 
grenzt, also  gleichsam  kanneliert. 

2)  Die  Angaben  über  den  Kalkgehalt  des  Schmelzes  schwanken;  während  man  zeitweilig  bis  lOOo/o  anor- 
ganische Substanz  annabm,  neigt  man  heute  mehr  zu  der  Auffassung,  daß  doch  4 — 5»/o  organische  Substanz 
im  Schmelz  enthalten  ist. 

s)  Nur  sehr  große  Zähne  haben  Lamellen  im  Zement,  wie  die  größerer  Säugetiere,  dann  findet  man  häu- 
fig auch  Ilaverssche  Kanäle.  Beim  Menschen  kommen  selbst  Lamellen  nur  selten  vor  (bei  alten  Molarzähnen). 
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Der  Schmelz  stellt  eine  vollkommen  tote,  fast  rein  anorganische  Masse  dar,  die  im  aus- 
gebildeten Zahn  keinerlei  Lebenserscheinungen  mehr  zeigt,  insbesondere  nicht  mehr  wachsen 
kann.  Der  junge  Schmelz  zeigt  noch  ein  gewisses  intussuszeptionelles Wachstum  geringen 
Grades,  dann  hört  jede  Möglichkeit  des  weiteren  Wachstums  und  erst  recht  des  Ersatzes  von 
(verlorengegangenem)  Schmelz  auf.  Dagegen  zeigt  das  Dentin  nicht  bloß  Stoffwechsel,  son- 
dern es  gibt  auch  eine  Ersatzmöglichkeit  (verlorengegangenen)  Dentins  (sog.  Ersatzdentin, 
wie  es  z.  B.  bei  starker  Abkauung  der  Zähne  auftritt).  Überhaupt  scheint  das  Dentin  dau- 
ernd zu  wachsen ; so  läßt  sich  feststellen,  daß  z.  B.  die  Weite  der  Dentinröhrchen  mit  dem 
Alter  immer  mehr  abnimmt. 

Die  Blutgefäße,  Lymphgefäße  und  Nerven  des  Zahnes  liegen  nur  in  der  Pulpa.  Das  Dentin 
ist  völlig  gef äß- und  nervenfrei1),  desgleichen  natürlich  der  Schmelz.  Auch  das  Zement  hat  in 
der  Begel  keine  Blutgefäße. 

Anhang:  Die  Zahnentwicklung. 

Ähnlich  wie  bei  der  Knochenentwicklung  — und  in  fast  noch  höherem  Maße  — läßt 

Tab.  40  sich  der  Bau  des  fertigen  Zahnes  erst  vollständig  auf  Grund  seiner  Entwicklung  erkennen. 

Tab.  41.  Fig.1,2  Es  sollen  daher  hier  die  Hauptzüge  der  Zahnentwicklung  kurz  besprochen  werden. 

Fig.24,25  Was  die  E n t w i ckl  u n g d er  Z ä h n e betrifft,  so  sind  die  Zähne  Schleimhautgebilde 

der  Mundhöhle  (s.  a.  o.  S.  197).  Sie  entstehen  teils  aus  deren  Epithel,  teils  aus  dem 

Bindegewebe  der  Schleimhaut.  Die  Entwicklung  des  Zahnes  wird  eingeleitet  durch  das  Epi- 
thel, welches  in  Gestalt  einer  kontinuierlichen,  dem  Kieferrande  parallelen,  noch  nicht  in 
einzelne  Zahnanlagen  geteilten  Leiste,  der  Zahn-  oder  Schmelzleiste,  in  das  darunter  ge- 
legene Bindegewebe  vorspringt.  Sie  erscheint  schon  Ende  des  zweiten  Embryonalmonats2). 

Bald  darauf  finden  sich  an  gewissen  Stellen,  welche  der  Lage  und  Zahl  nach  den  spä- 
teren Milchzähnen  entsprechen,  kolbige  Anschwellungen  am  Epithel  der  Zahnleiste,  die  An- 
lagen des  sog.  Schmelzorgans,  und  zwar  (dicht)  oberhalb  des  freien  Bandes  der  Leiste, 
an  ihrer  labialen,  beziehungsweise  buccalen  Seite.  Gleichzeitig  treten  diesen  gegenüber  Anhäu- 
fungen von  Bindegewebszellen  auf,  die  Anlagen  der  Zahnpapille.  Dieser  gegenüber  ist  das 
junge  Schmelzorgan  abgeplattet,  der  Abplattung  folgt  bald  eine  Einbuchtung,  so  daß  das 
Schmelzorgan  der  Papillenanlage  kappenartig  aufsitzt. 

LTnter  gleichzeitiger  Vergrößerung  des  Schmelzorgans  und  der  Papille,  wobei  ersteres 
Tab.40,Fig.3  die  letztere  immer  mehr  kappenartig  umgreift,  findet  eine  Abschnürung  der  einzelnen  Zahnan- 
lagen von  der  gemeinsamen  Zahnleiste  statt,  so  daß  nach  einer  gewissen  Zeit  der  Entwicklung 
die  Zahnanlagen  nur  mehr  durch  einen  seitlichen  Verbindungsstrang,  den  Kolbenhals  (Hals 
des  Schmelzorgans)  mit  dem  Mutterboden  Zusammenhängen. 

An  dem  freien  (unteren)  Bande  der  Zahnleiste  vollzieht  sich  jetzt,  nachdem  bereits  eine 
aus  Schmelzorgan  und  Zahnpapille  bestehende  Milchzahnanlage  geschaffen  ist,  von  neuem 
aber  ganz  allmählich  und  langsam  derselbe  Prozeß  zur  Bildung  der  bleibenden  Zähne. 

Das  (die  bindegewebige  Zahnpapille  kappenartig  umgreifende)  epitheliale  Schmelzorgan 
läßt  bald  eine  Differenzierung  seiner  Elemente  erkennen  und  besteht  anfangs  aus  niedrig-zy- 
lindrischen Zellen,  die  seine  Außenfläche  bilden ; sie  umschließen  lockerer  angeordnete  Zellen 

*)  Bisher  ist  ein  Nachweis  von  Nerven  im  Dentin  noch  nicht  gelungen.  Auch  ist  es  hochgradig  unwahr- 
scheinlich, daß  sich  im  Dentin  echte  Nervenfasern  oder  Nervenendigungen  werden  nachweisen  lassen.  Die  Über- 
tragung der  Schmerzempfindung  erfolgt  durch  die  Zahnfasern  der  Odontoblasten.  Zwischen  den  Zelleibern  enden 
die  Nerven  der  Zahnpulpa  mit  knopfförmigen  Verdickungen. 

2)  Neben  der  Zahnleiste  — und  im  Bereiche  des  Gebietes  der  späteren  vorderen  Zahnanlage  mit  der  Zahn- 
leiste verwachsen  — bildet  sich  eine  weitere  Epitheleinsenkung,  die  Lippenfurchenleiste,  welche  die  Abgrenzung 
der  Lippen  (bzw.  Wangen)  vom  Kieferrande  vollzieht. 
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im  Innern  des  gerade  eben  kappenförmige  Gestalt  annehmenden  Säckchens.  Nur  auf  der 
Höhe  der  Einstülpung,  die  die  junge  Papille  bedingt,  liegt  den  äußeren  (hier  also  eingestülp- 
ten) zylindrischen  Zellen  eine  unregelmäßig  gestaltete  Masse  dichter  angeordneter  Zellen  des 
Schmelzorgans  auf,  der  sog.  Schmelzknoten,  und  ein  gleichfalls  aus  dichter  ange-  Fig.24 
ordneten  Zellen  gebildeter  Strang,  der  Schmelzstrang  verbindet  die  Zellen  des  Schmelz- 
knotens1) mit  dem  Halse  des  Schmelzorgans,  d.  h.  seiner  Verbindungsstelle  mit  dem  Epi- 
thel der  Zahnleiste. 

Der  Anlaß  zur  Zahnbildung  geht  vom  Mundbodenepithel  aus,  eben  dem  beschriebenen 
Schmelzorgan;  die  Bindegewebspapille  verhält  sich  rein  passiv.  So  vergrößert  sich  das 
Schmelzorgan  aktiv  durch  Auswachsen  seines  Randes;  dabei  wird  das  embryonale  Binde- 
gewebe zur  Papille  gleichsam  zusammengedrängt. 

Beim  weiteren  Wachstum  des  Schmelzorgans  geht  dieses  aus  der  Form  einer  flachen 
kappe  in  die  einer  Glocke  über,  wobei  die  Gestalt  der  Papille  die  der  Krone  des  zu  bildern  Tab.40,Fig.3 
den  Zahns  annimmt2),  denn  der  ganze  Vorgang  der  embryonalen  Zahnbildung  liefert  zu- 
nächst nur  die  Anlage  der  Zahnkrone,  die  der  Wurzel  erfolgt  erst  wesentlich  später.  Die  im- 
mer dichtzelliger  und  gefäßreicher  werdende  Zahnpapille  füllt  den  Hohlraum  der  Glocke  völ- 
lig aus.  Sie  besteht  aus  embryonalem  Bindegewebe  und  läßt  an  ihrer  unmittelbar  an  das 
Schmelzorgan  grenzenden  Oberfläche  eine  Lage  epithelartig  angeordneter  Bindegewebszellen 
erkennen,  die  wegen  ihrer  Tätigkeit  bei  der  Zahnbeinbildung  (s.  u.)  den  Namen  Odonto- 
b 1 a s t e n führen. 

Das  glockenförmig  gestaltete  Schmelzorgan,  das  bei  seinem  Wachstum  immer  mehr 
in  die  Tiefe  rückt  und  sich  bei  seinem  Größerwerden  immer  mehr  in  die  unteren  La- 
gen der  Schleimhaut  hineinerstreckt  und  damit  von  seinem  Mutterboden  entfernt,  läßt  nun 
deutliche  Differenzierungen  der  Epithelzellen  erkennen,  die  es  aufbauen.  Die  innerste  Zellage,  Tab.  40,  Fig.3, 4 
also  diejenige,  die  von  der  Papille  eingebuchtet  ist  und  deren  Kuppe  unmittelbar  aufsitzt,  ist 
hochzylindrisch  und  zeigt  eine  sehr  regelmäßige  Anordnung;  diese  Zellen  werden,  weil  sie 
allein  den  Schmelz  bilden,  Adamantoblasten  (Ameloblasten)  genannt.  Die  äußeren  Zellen  des 
glockenförmigen  Schmelzorgans,  also  diejenigen,  die  dieses  gegen  das  umliegende  (gewöhn- 
liche) Bindegewebe  abgrenzen,  sind  plattkubisch  und  heißen  ä u ß e r e S ch  m e 1 z z e 1 1 en; 
fast  den  ganzen  übrigen  Raum  des  Schmelzorgans  nehmen  Zellen  ein,  die  eine  merkwürdige 
Umwandlung  erfahren  haben,  wie  sie  sonst  bei  Epithelzellen  nie  wieder  vorkommt;  die  Zel- 
len sind  sternförmig  geworden,  hängen  durch  Ausläufer  miteinander  zusammen  wie  Binde- 
gewebszellen, denen  sie  außerordentlich  ähneln,  und  zwischen  ihnen  hat  sich  eine  weiche 
schleimige  Interzellularsubstanz  entwickelt;  man  nennt  diese  Gewebsmasse  des  Schmelzorgans 
die  Schmelzpulpa.  Nur  die  unmittelbar  den  Adamantoblasten  aufliegenden  Zellen  er- 
hallen sich  in  einer  schmalen  kompakten  Zone  in  ihrer  ursprünglichen  Gestalt  (sog.  inter- 
mediäre Schicht).  Außerdem  durchsetzt  ein  aus  gleichfalls  dichter  angeordnelen  Zellen 
bestehender  Strang,  der  Schmelzstrang,  der  sich  aus  dem  ehemaligen  Schmelzknoten 
entwickelt  hat  und  nun  viel  deutlicher  in  die  Erscheinung  tritt  als  vorher  (s.  o.),  die  Schmelz- 
pulpa und  verbindet  die  Spitze  der  Papille  bzw.  die  dieser  aufliegenden  Adamantoblasten 
mit  den  äußeren  Schmelzzellen3).  Der  epitheliale  Verbindungsstrang  des  immer  mächtiger 
werdenden  Schmelzorgans  mit  dem  Oberflächenepilhel  wird  immer  dünner  (durch  Deh- 

!)  Der  Schmelzknoten  wird  jederseits,  d.  h.  labial  wie  lingual  von  einer  seichten  Rinne  begrenzt,  der  sog. 
Schmelzrinne. 

2)  In  gewissem  Sinne  gibt  auch  das  Schmelzorgan  als  solches  die  Form  der  Krone  des  Milchzahnes  wieder. 

8)  An  vielen,  aber  nicht  allen  Zahnanlagen  (z.  ß.  nicht  den  Anlagen  der  Milchschneidezähne  und  der 
der  bleibenden  Molaren)  entsteht  an  der  Stelle,  wo  der  Schmelzstrang  mit  den  äußeren  Schmelzzellen  ver- 
schmilzt, eine  Einziehung  der  Oberfläche  des  Organs,  der  sog.  Schmelznabel. 
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nung)  und  geht  bald  ganz  verloren  (s.  u.).  Das  freie  Ende  der  Zahnleiste  liegt  unverändert, 
ohne  an  den  beschriebenen  Entwicklungsvorgängen  sich  zu  beteiligen,  lingual  vom  Schmelz- 
organ. Es  bildet  sich  von  ihm  aus  die  Anlage  des  Ersatzzahnes,  die  sehr  bald  in  ihren  ersten 
Anfängen  erkennbar  wird.  So  erscheint  die  Milchzahnanlage  im  vierten  Embryonalmonat; 
Hartsubstanzen  sind  noch  nicht  gebildet. 

Das  Schmelzorgan  wird  immer  größer;  wobei  namentlich  die  Menge  der  Schmelzpulpa 
Tab.  40,  Fig.4  zunimmt,  die  sich  nun  hauptsächlich  zu  beiden  Seiten  der  immer  tiefer  in  den  Raum  dieses 
Fig.25  Gewebes  einwachsenden  eigentlichen  Zahnanlage  (Papille  und  Adamantoblastenschicht)  an- 
ordnet. Noch  ehe  es  zur  Bildung  von  Hartsubstanzen  kommt,  läßt  sich  am  freien  Ende  der 
Zahnleiste  (also  lingual  von  der  Milchzahnanlage)  die  Anlage  des  Ersatzzahnes  erkennen  in 
Gestalt  eines  jungen  kappenförmigen  Schmelzorgans  und  einer  jungen  Papillenanlage.  Die 
ersten  Hartsubstanzen  erscheinen  am  Ende  des  fünften  oder  zu  Beginn  des  sechsten  Embryo- 
nalmonats, und  zwar  auf  der  Höhe  der  Spitze  der  Zahnpapille1).  Zuerst  bildet  sich  (eben  an 
der  genannten  Stelle)  Zahnbein;  die  Bildung  des  Schmelzes  folgt  aber  bald  nach.  Das 
Zahnbein  entsteht  von  den  Odontoblasten2)  aus,  die  für  die  Dentinbildung  die  gleiche  Rolle 
spielen  wie  die  Osteoblasten  für  das  (verwandte)  Knochengewebe.  Da  die  Dentinbildung 
sich  auf  der  Höhe  der  Papillenspitze  zuerst  bemerkbar  macht  und  von  da  allmählich  sich  über 
den  Abhang  der  Papille  ausbreitet,  besitzt  die  Papillenspitze  immer  die  stärkste  Dentinlage. 

Da  das  Dentin  von  dem  nahe  verwandten  Knochengewebe  doch  in  mancher  Beziehung 
verschieden  ist,  insbesondere  gegenüber  dem  Knochengewebe  zellfrei,  vollzieht  sich  die  Den- 
tinbildung immerhin  unter  einem  etwas  abweichenden  Bilde.  Noch  ehe  die  Kalkablagerung  be- 
ginnt, läßt  sich  eine  feine  membranartige  Lage  (daher  auch  wohl  membrana  praeformativa 
genannt)  von  unverkalktem  sog.  Prädentin  erkennen,  die  sich  zwischen  Adamantoblasten 
und  Odontoblasten  einschiebt;  sie  erscheint  strukturlos,  setzt  sich  aber  in  eine  oberflächlich 
gelegene  (zwischen  den  Odontoblasten  in  die  Bindegewebsfasern  der  Papille  übergehende) 
Schicht  radiärer  Fasern  fort  (sog.  Korffsche  Fasern).  Gleichzeitig  entsenden  die  Odonto- 
blasten Fortsätze  in  die  junge  Dentinanlage  hinein,  die  sog.  Tomesschen  Fasern3).  Die  Ablage- 
rung von  Kalk  beginnt  in  der  der  Papillenoberfläche  abgewandten  Zone  der  jungen  Dentin- 
schicht, so  daß  unmittelbar  an  die  Osteoblasten  angrenzend  immer  eine  Lage  unverkalkten 
Prädentins  nachweisbar  ist.  Gleichzeitig  bilden  sich  auch  die  (dauernden)  tangentialen  Fasern 
des  Dentins  aus  (s.  o.  S.  198),  während  die  radiären  Fasern  des  Prädentins  ganz  in 
die  Dentinbildung  aufzugehen  scheinen. 

Wenig  später  als  die  Dentinbildung  — aber  immer  erst,  wenn  die  Verkalkung  begonnen 
hat,  — entsteht  seitens  der  Ameloblasten  der  erste  Schmelz.  Diese  Zellen  haben  jetzt  hoch- 
Tab.  40,  Fig.4  zylindrische  Gestalt4)  angenommen,  und  die  Kerne  sind  an  die  der  Papille  abgewandte  Seite 
Fig.25  der  Zelle  gerückt.  Zuerst  entsteht  eine  ganz  schmale  homogene  Zone  an  der  Oberfläche 
der  gesamten  Zellage;  dann  entsendet  jede  Zelle  einen  ihrer  Gestalt  entsprechenden  (also 
prismatischen)  Fortsatz,  den  sog.  Tomesschen  Fortsatz  der  jungen  Dentinschicht  entge- 
gen; diese  Fortsätze  liegen  in  einer  sie  verbindenden  Kittsubstanz,  ganz  ähnlich  wie  Zylinder- 

1)  Handelt  es  sich  um  die  Anlage  eines  mehrhöckrigen  Zahns,  so  läßt  die  Papille  mehrere  Spitzen  erken- 
nen, und  es  geht  der  gleiche  Vorgang  auf  jeder  Spitze  der  Papille  in  gleicher  Weise  vor  sich. 

*)  Die  Odontoblasten,  die  sich  nun  nicht  mehr  weiter  (durch  Mitose)  vermehren,  drängen  sich  nach 
Umwandlung  der  Korffschen  (s.  o.)  Fasern  dicht  zusammen  und  erscheinen  stellenweise  zweireihig  nebenein- 
andergerückt. 

8)  Diese  erstrecken  sich  mit  ihren  Endknöpf chen  bis  zwischen  die  Adamantoblasten. 

4)  Die  Höhe  der  Zellen  wird  während  der  Schmelzbildung  eine  ganz  beträchtliche  (100  p);  gegen  den 
(späteren)  Zahnhals  hin  nimmt  die  Höhe  ab;  die  Zellen  vermehren  sich  ebensowenig  mehr  durch  Mitose  wie 
die  Odontoblasten. 
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Fig.  2U.  Vier  Schemata  zur  embryonalen  Entwicklung  des  Zahnes  vor  dem  Auftreten 

der  Hartsubstanzen. 

1 = Frühes  Stadium  des  Schmelzorgans  mit  dem  Schmelzknoten 

2 = Weitere  Ausbildung  der  Zahnanlage;  kappenförmiges  Schmelzorgan  mit  Schmelzstrang;  Zahnpapille. 

3 = L mwachsung  d.  Papilledurchdie Ränderd.  Schmelzorgans ; erste  Anlage  d.  Ersatzzahnes;  Hals  d.  Schmelzorgans 

4 = Kurz  vor  Auftreten  der  Hartsubstanzen;  deutliche  Anlage  des  Ersatzzahnes. 

adbl  = Adamantoblasten  paers  = Papillenanlage  des  scho  = Schmelzorgan 

äschz  = äußere  Schmelzzellen  Ersatzzahns  schpu  = Schmelzpulpa 

bd  = embryonales  Bindegewebe  pa  = Papille  schstr  = Schmelzstrang 

ep  = Mundhöhlenepithel  (pa)  — Stelle  der  Papillenanlage  zl  = Zahnleiste 

ers  = Ersatzzahnanlage  rschstr  = Reste  des  Schmelzstranges  -(- 

h = Hals  des  Schmelzorgans  schk  = Schmelzknoten  * 


freies  Ende  der  Zahnleiste 
Ränder  des  Schmelzorgans 
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zellen;  nur  ist  die  Kittsubstanz  — wenigstens  anfangs  — eine  auffällig  reichliche.  Die  Tomes- 
schen  Fortsätze  sind  ebenso  wie  die  Kittsubstanz  anfangs  noch  unverkalkt.  Meist  werden  die 
Tomesschen  Fortsätze  als  Sekretionsprodukte  der  Adamantoblasten  auf  gef  aßt1).  Mit  der  fort- 
schreitenden Länge  der  Fortsätze  beginnt  auch  die  Verkalkung;  diese  erstreckt  sich  aber  nur 
auf  die  Fortsätze,  nicht  auf  die  Kittsubstanz.  Da  die  der  Papillenspitze  gegenüberliegenden 
Adamantoblasten  zuerst  Schmelz  bilden,  sind  die  Fortsätze  oder  jungen  Schmelzprismen  hier 
stets  am  längsten,  genau  so,  wie  hier  auch  die  junge  Dentinlage  ihre  größte  Dicke  hat. 

Während  die  Bildung  der  Hartsubstanzen  sich  an  der  (embryonalen)  Zahnanlage  bemerk- 
bar macht,  hat  diese  natürlich  bereits  eine  verhältnismäßig  starke  Größe  erreicht  und  ihre 
Verbindung  mit  dem  Mutterboden,  dem  Mundhöhlenepithel  (Zahnleiste)  verloren.  Der  ehe- 
mals verbindende  Hals  des  Schmelzorgans,  der  immer  mehr  im  Wachstum  zurückgeblieben 
ist,  wird  durch  durchwachsendes  Bindegewebe  zersprengt  und  geht  schließlich  in  der  Regel 
ganz  zugrunde;  ein  ähnliches  Schicksal  erleidet  die  Zahnleiste  selbst.2) 

Die  weitere  Ausbildung  der  Hartsubstanzen  der  embryonalen  Zahnanlage  geht  im  Grunde 
genommen  in  der  gleichen  Weise  vor  sich,  wie  oben  beschrieben;  nur  findet  eine  nicht  bloß 
stetige  Verlängerung  der  Schmelzprismen  statt,  sondern  auch  eine  wesentliche  Dickenzu- 
nahme auf  Kosten  der  Kittsubstanz,  die  immer  spärlicher  wird  und  schließlich  ebenfalls  ver- 
kalkt. Mit  dem  Wachstum  des  embryonalen  Zahnes,  der  ja,  wie  oben  ausgeführt,  in  erster 
Linie  aus  der  Zahnpapille  und  der  Adamantoblastenschicht  entsteht,  wird  die  Masse  der 
Schmelzpulpa  immer  geringer.  Diese  diente  sozusagen  als  Platzhalter  für  den  wachsenden 
Zahn. 

Schmelzpulpa  und  äußere  Schmelzzellen  gehen  also  völlig  zugrunde.  Die  Schmelzkuti- 
kula  wird  von  den  inneren  Schmelzzellen  gebildet  (wenn  die  Schmelzbildung  beendet  ist), 
und  zwar  scheint  es  eine  an  der  schmelzbildenden  Oberfläche  gelegene  Membran  der  Adaman- 
toblasten zu  sein,  von  der  die  membranartige  Kutikularbildung  ausgeht  (ohne  weitere  Betei- 
ligung der  Zellen  selbst3). 

Die  epitheliale  Verbindung  der  Zahnleiste  zwischen  Milchzahnanlage  und  der  des  Ersatz- 
zahns geht  mit  Obliteration  der  Zahnleiste  völlig  verloren.  Natürlich  wird  auf  die  oben  be- 
schriebene Art  und  Weise  der  Bildung  der  Zahnkrone  beim  Embryo  die  Zellmasse  der  Pa- 
pille relativ  immer  kleiner;  denn  aus  ihr  geht  die  pulpa  dentis  des  ausgebildeten  Zahns  hervor. 

Der  ganze,  oben  beschriebene  Vorgang  dient  allein  der  (ganz  allmählich  vor  sich  gehen- 
den) Bildung  der  Zahnkrone;niemals  erfolgt  auch  nur  der  Anfang  der  Wurzelbildung  (selbst 
bei  den  zuerst  durchbrechenden  Zähnen)  vor  der  Geburt.  Wie  weit  die  Bildung  des  Milch- 
schneidezahns und  seines  Ersatzzahns  zur  Zeit  der  Geburt  vorgeschritten  ist,  läßt  am  besten 
Fig.  1,  Taf.  41  erkennen.  Die  Wurzelbildung  erfolgt  eben  erst  kurz  vor  dem  Durchbruch 

J)  Die  neueren  Ansichten  über  die  Schmelzbildung  weichen  sehr  voneinander  ab;  so  wird  neuerdings  die 
Ansicht  vertreten,  daß  die  Schmelzprismen  keine  sekretarligen  Fortsätze  der  Adamantoblasten  seien,  sondern  daß 
die  ganze  Schmelzbildung  intraepithelial  vor  sich  gehe,  die  Adamantoblasten  also  zwei  kutikulare  Grenz- 
schichten besäßen,  eine  innere,  zwischen  der  eigentlichen  kerntragenden  Zelle  und  den  Prismenfortsätzen  gelegene 
und  eine  äußere,  die  die  Schmelzprismenanlagen  von  der  (jungen)  Dentinschicht  trennt,  eine  (s.  Fig.  4, 
Taf.  40)  in  der  Tat  oft  sehr  deutliche  Grenzschicht. 

Unter  Berücksichtigung  des  wesentlich  anders  gebauten  Schmelzes  der  Zähne  niederer  Wirbeltiere 
wird  neuerdings  auch  für  den  Schmelz  der  Säugetiere  die  Behauptung  aufgestellt,  daß  dieser  dem  Dentin 
nahe  verwandt  sei  und  im  Grunde  genommen  keine  eigene  epitheliale  Bildung  darstelle,  sondern  im  weitesten 
Sinne  des  Wortes  dem  Dentin  angehöre. 

2)  Reste  des  Epithels  der  Zahnleiste  finden  sich  als  Epithelperlen  gelegentlich  im  Zahnfleisch  usw..  sog. 
glandulae  tartaricae. 

8)  Nach  dieser  Auffassung  würden  also  die  inneren  Schmelzzellen  als  solche  und  damit  das  gesamte 
Schmelzorgan  restlos  zugrunde  gehen. 
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des  Zahns.  Sie  (streng  genommen  auch  die  Bildung  des  Halses,  der  ja  histologisch  von  der 
Wurzel  nicht  trennbar  ist)  geht  so  vor  sich,  daß  sich  erstlich  die  Papille  (in  der  ihrer  Spitze 
entgegengesetzten  Richtung)  verlängert,  ferner  aber  auch  von  den  Umschlagsrändern  des 
inneren  in  das  äußere  Schmelzepithel  aus  sich  das  (hier  völlig  schmelzpulpafreie)  Schmelz- 


schpu 


pa 
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Fig.  25.  Schema  zur  embryonalen  Zahnentwicklung  II. 


Stadium  des  Auftretens  der  Hartsubstanzen  um 
läge  an  der  Papillenoberfläche  hat  (junges)  Dentin 
Schmelzschicht  liegt  dem  Dentin  innig  auf.  Die  Foi 
ad  = Schmelz 
adbl  = Adamantoblasten 
äschz  = äußere  Schmelzzellen 
de  = Dentin 
odonbl  = Odontoblasten 


des  Schmelzorgans  des  Ersatzzahns.  Die  Odontoblasten- 
gebildet;  die  junge  von  den  Adamantoblasten  gebildete 
n der  späteren  (Milch-)Zahnkrone  macht  sich  bemerkbar, 
pa  = Papille 

paers  = Papille  des  Ersatzzahns 
rzl  = Reste  der  Zahnleiste 
schoers  = Schmelzorgan  des  Ersatzzahns 
sclipu  — Schmelzpulpa 


organ  verlängert,  das  — hier  bloß  aus  zwei  einfachen  Epithellagen  bestehend  — das  dichtere 
Bindegewebe  der  Papille  vom  umgebenden  (Binde-)Gewebe  trennt1).  So  bildet  sich  lang- 
sam an  die  (in  der  Ausbildung  ihrer  Hartsubstanzen  immer  weiter  arbeitende)  Kronenanlage 
Hals  und  Wurzel  an,  die  letztere  teilweise  eTst  nach  dem  Durchbruch  (Näheres  darüber  siehe 
Sobotta,  Deskriptive  Anatomie,  dies.  Verl.).  Die  Dentinbildung  der  Wurzelanlage  geht 

U Obwohl  das  Epithel  des  Schmelzorgans  doch  hier  keine  Funktionen  zu  erfüllen  hat,  leitet  es  doch 
auch  an  dieser  Stelle  den  Vorgang  der  Wurzelbildung;  man  erkennt  daran  seine  hohe  formative  Leistung  und 
die  relativ  geringe,  ja  fast  negative  des  Bindegewebes. 
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genau  in  der  gleichen  Weise  vor  sich  wie  im  embryonalen  Leben  die  Bildung  des  Kronenden- 
tins erfolgt,  und  mit  der  Dickenzunahme  der  Dentinwand  nimmt  die  Masse  des  Pulpage- 
webes ab.  Nun  kommt  es  aber  auch  zur  Zementbildung  — und  dieses,  das  ja  reines 
Knochengewebe  darstellt  (s.  a.  o.  S.  199),  geht  aus  der  Verknöcherung  des  bindegewebi- 
gen Zahnsäckchens  hervor.  Unter  diesem  Namen  versteht  man  eine  bindegewebig-fasrige 
Hülle,  die  man  schon  auf  relativ  frühen  embryonalen  Entwicklungsstadien  in  der  unmit- 
telbaren Umgebung  der  Zahnanlage  erkennt;  während  es  sich  im  Bereiche  der  Kronenanlage 
durch  Dehnung  bald  auflöst,  legt  es  sich  fest  um  die  Verlängerung  des  Schmelzorgans  an  der 
Wurzel,  durchbricht  dieses  vielfach  und  bringt  es  auf  diese  Weise  schließlich  zur  Oblitera- 
tion1). Dann  bildet  es  Knochensubstanz  in  genau  der  gleichen  Weise  wie  auch  sonst  Kno- 
chengewebe entsteht.  So  lagert  sich  dieser  unter  direkter  Bindegewebsverknöcherung  entstan- 
dene Zementknochen  unmittelbar  auf  das  Wurzeldentin. 

Im  Grunde  genommen  geht  die  Entwicklung  der  Ersatzzähne  in  gleicher  Weise  vor  sich 
wie  die  der  Milchzähne;  oben  wurde  mehrfach  schon  ihrer  gedacht,  auch  der  Tatsache,  daß 
sie  vom  freien  Ende  der  Zahnleiste  aus  entstehen,  daß  sie  lingual  von  den  Milchzähnen  lie- 
gen und  zur  Zeit  der  Geburt  noch  keine  Hartsubstanzen  erkennen  lassen. 

Die  Zuwachszähne,  also  die  bleibenden  Molaren,  nehmen  ihre  Entwicklung  von  einer  Ver- 
längerung der  embryonalen  Zahnleiste,  die  dann  in  gleicher  Weise,  wie  das  oben  für  die 
Milchzähne  beschrieben  worden  ist,  die  Schmelzorgane  der  einzelnen  Molarzähne  bildet. 

Beim  Zahnwechsel  kommt  es  zu  einer  Besorption  der  ganzen  Wurzel  (einschließlich 
des  Halses  und  selbst  Teilen  der  Krone) ; und  zwar  geschieht  diese  durch  Tätigkeit  von 
Osteoklasten;  es  fällt  also  nur  die  (gelegentlich  sogar  auch  schon  teilweise  resorbierte)  Krone 
aus,  an  der  höchstens  noch  Beste  vom  Halse  sich  befinden. 

Mit  der  fortschreitenden  Dentinbildung  wird  die  weiche,  unverkalkte  Masse  der  Zahn- 
papille relativ  immer  kleiner;  die  Masse  des  Dentins  überwiegt  sehr  bald  über  die  des  un- 
verkalklen  Gewebes.  Ist  die  Dentinbildung  vollendet,  so  wird  das  übriggebliebene  unverkalkte 
Gewebe  der  Papille  zur  pulpa  dentis. 

Bei  den  menschlichen  Zähnen  ist  die  Masse  des  Pulpagewebes  entsprechend  der  gerin- 
gen Größe  des  cavum  dentis  klein ; bei  vielen  tierischen  Zähnen  findet  man  verhältnismäßig 
viel  mehr  Pulpagewebe. 

Zwar  sistiert  die  weitere  Dentinbildung,  wenn  die  Zahnwand  ihre  endgültige  Dicke  er- 
reicht hat;  jedoch  kann,  da  die  zahnbeinbildenden  Odontoblasten  immer  noch  funktions- 
fähig erhalten  sind,  unter  Umständen  dennoch  Dentin  gebildet  werden,  z.  B.  bei  Zahndefekten, 
die  zu  einer  Verdünnung  der  Zahnwand  führen  wie  insbesondere  bei  starker  Abkauung  der 
Zähne,  die  bis  in  den  Bereich  des  Dentins  geht.  Das  Dentin,  welches  auf  diese  Weise  nach- 
träglich gebildet  werden  kann,  wird  sekundäres  oder  Ersatzdentin  genannt;  es  zeichnet  sich 
vor  dem  primär  gebildeten  Dentin  durch  seine  eigentümlich  dunklere,  fast  schmutzige  Farbe  aus. 

c)  Die  Drüsen  der  Mündhöhle  (Speicheldrüsen). 

Allgemeines. 

Wir  besprechen  hier  im  Zusammenhang  die  allgemeinen  Bauverhältnisse  der  großen 
Mundspeicheldrüsen  und  der  kleineren  Drüsen  der  Mundhöhle,  denen  sich  dem  Baue  nach 
viele  kleine  Drüsen  des  Digestions-,  Bespirations-  und  Urogenitaltraktus  sowie  die  große 
Bauchspeicheldrüse  anschließen2).  Diese  (zunächst  zu  besprechenden)  Drüsen  sind  sämt- 

l)  Daher  findet  man  auch  im  Zement  Epithelperlen  in  Gestalt  der  glandulae  tartaricae. 

!)  Auch  die  Tränendrüse  gehört  in  diese  Kategorie  von  den  Drüsen. 
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lieh  exokriner  Natur  (s.  o.  S.  53) ; sie  sondern  teils  ein  eiweißreiches,  wäßriges  Sekret  ab 
(Eiweiß-  oder  seröse  Drüsen),  teilsein  schleimiges  (Schleimdrüsen),  teils 
ein  gemischtes  (gemischte  Drüsen).  Diese  Sekretbildung  erfolgt  in  den  sog.  End- 
stücken (s.  o.  S.  53),  neuerdings  auch  wohl  Hauptstücke  der  Drüse  genannt,  weil  sic  als 
die  sekretbildenden  Teile  der  Drüse  den  Hauptabschnitt  des  drüsigen  Organs  bilden. 

Die  Drüsenzellen,  welche  eiweißhaltiges  Sekret  absondern,  haben  ein  wesentlich  anderes 
Aussehen  als  diejenigen,  welche  Schleim  absondern.  Dementsprechend  sind  auch  die  schleim- 
sezernierenden  Drüsenendstücke  (auch  wohl  Hauptstücke  genannt)  anders  gebaut  als  die 
„serösen“.  Letztere  sind  von  kleinem  Kaliber,  haben  ein  sehr  kleines,  oft  nur  schwer  sicht-  Tab.44,Fig.4,6 
bares  Lumen  und  bestehen  aus  kubischen,  dunklen  (namentlich  im  frischen  Zustand),  deut- 
lich granulierten  Zellen,  deren  fast  kugliger  Kern  ungefähr  in  der  Mitte  der  Zelle  liegt1). 

Die  Zellgrenzen  zwischen  den  serösen  Drüsenzellen  sind  in  der  Regel  wenig  deutlich;  die 
granulären  Vorstufen  des  Sekretes  finden  sich  in  Gestalt  (meist  deutlich)  oxyphiler  Körn- 
chen hauptsächlich  in  der  der  Lichtung  zugewandten  Zone  der  Zelle,  wo  sie  im  sekretge- 
füllten  Zustande  dicht  zusammengedrängt  liegen;  im  Zustande  der  Sekretleere  (Erschöp- 
fung) fehlen  die  Körnchen.  Mit  manchen  Methoden  gelingt  es  in  der  basalen  Zone  der  Zel- 
len eine  (basale)  Streifung  zu  erkennen. 

Zwischen  dem  Verhalten  der  serösen  Zellen  der  einzelnen  Drüsen  gibt  es  jedoch  manche 
Unterschiede;  so  erfüllen  (im  gewissen  Gegensatz  zu  der  oben  gegebenen  Beschreibung)  die  Tab. 3,  Fig.8 
Sekretgranula  bei  der  glandula  parotis  (im  sekretgefüllten  Zustande)  den  Zelleib  bis  an  die 
Basis;  das  Protoplasma  erscheint  dann  „wabig“  gebaut,  der  Kern  wird  zusammengedrückt 
und  oft  zackig;  die  ganze  Zelle  erscheint  dann  groß.  Nach  Entleerung  des  Sekretes  wird 
sie  wesentlich  kleiner,  die  basale  Zone  nimmt  die  Streifung  an,  der  Kern  wird  wieder  kug- 
lig.  Zwischen  den  serösen  Zellen,  selbst  da,  wo  sie  nur  vereinzelt  (Halbmonde  s.  u.)  Vor- 
kommen, finden  sich  stets  interzelluläre  Sekretröhrchen  (s.  o.  S.  56). 

Die  Schleim  sezernierenden  Endstücke  (meist  sind  sie  mehr  röhrenförmig  als  alveo- 
lär) dagegen  sind  von  wesentlich  stärkerem  Kaliber  (ihr  Durchmesser  ist  gut  doppelt  so 
groß  wie  der  der  serösen  Endkammern),  ihr  Lumen  ist  weit,  ihre  Zellen  erscheinen  bei  Tab.  44,  Fig. 5, 6 
gewöhnlichen  Gewebsfärbungen  hell,  nicht  granuliert  (s.  a.  unter  Epithelgewebe) ; sie  be- 
sitzen wandständige  (häufig  stark)  abgeplattete  (und  vielfach  „zackige“)  Kerne.  Im  schleim- 
erfüllten Zustand  — und  besonders  kurz  vor  der  Entleerung  des  Sekretes,  das  (wegen  Man- 
gel von  Sekretröhrchen)  unmittelbar  in  die  Lichtung  tritt,  — stellen  diese  Zellen  große, 
helle,  blasige  Gebilde  dar,  im  sekretleeren  Zustand  sind  sie  zwar  wesentlich  dunkler,  aber 
dennoch  von  den  serösen  Zellen  außerordentlich  leicht  schon  durch  die  stärkere  Größe  der 
Zelle  und  die  stets  (auch  im  sekretleeren  Zustande)  wandständige  Lage  des  Kerns  zu  un- 
terscheiden. Sekretröhrchen  fehlen  immer.  Sehr  deutlich  dagegen  sind  die  Zellgrenzen.  Es 
gibt  Drüsenendstücke,  die  nur  aus  Schleimzellen  bestehen  (selten),  solche,  die  nur  seröse 
Zellen  (häufiger)  und  solche,  welche  beide  Arten  gemischt  enthalten  (sehr  häufig).  Diese 
Mischung  ist  aber  stets  derart,  daß  größere  Strecken  der  epithelialen  Wandung  des  Haupt- 
stückes aus  serösen,  andere  meist  noch  erhebliche  Wandabschnitte  aus  mukösen  Zellen  be- 
stehen. Meist  überwiegen  in  solchen  gemischten  Endstücken  der  Zahl  nach  die  mukösen  Zel- 
len, oft  so  erheblich,  daß  die  serösen  Zellen  auf  kleine  Gruppen  reduziert  sind,  die  scha- 
lenartig an  den  blinden  Enden  der  sonst  rein  mukösen  Endstücke  sitzen  (sog.  Halbmonde 
von  G i a n u z z i oder  Ebner  — s.  u.). 

’)  Der  Kern  liegt  auch  bei  den  serösen  Zellen  der  Zellbasis  näher  als  der  freien  Oberfläche,  doch  nicht 
entfernt  so  dicht  an  der  membrana  propria  wie  bei  den  mukösen  Zellen.  Ferner  ist  der  Kern  auch  rundlich 
(kuglig),  nicht  abgeplattet,  wie  bei  den  mukösen  Drüsenzellen. 
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Die  äußere  nicht-epitheliale  Wand  der  Endstücke  aller  Speicheldrüsen  bildet  eine 
basale  Grundmembran  (membrana  propria),  die  scheinbar  strukturlos  ist,  sich  aber  wie 
solche  Bildungen  stets  (s.  o.  S.  67)  aus  Retikulinfasern  zusammensetzt.  Meist  ist  die  mem- 
brana propria  an  den  (stärker  kalibrigen)  schleimbereitenden  Endstücken  dicker  als  an  den 

serösen. 

Zwischen  der  membrana  propria  und  den  eigentlichen  sezernierenden  Zellen  liegen  re- 
gelmäßig überaus  platte,  stark  verzweigte  Zellen,  die  nur  an  der  Stelle  des  (gleichfalls  plat- 
Fig.9  ten)  Kerns  eine  nennenswerte  Dicke  besitzen;  die  werden  ihrer  Gestalt  nach  auch  als  Ivorb- 
Tab.  44, Fig. 5 zellen  bezeichnet.  Man  findet  sie  leicht  und  reichlich  in  den  Schleimdrüsen,  meist  etwas 
spärlicher  in  den  serösen. 

Es  ist  oben  schon  (S.  56,  cf.  auch  Fig.  9 ) mitgeteilt  worden,  daß  es  sich  bei  den 
Korbzellen  um  Myoepithelzellen  handelt. 

Rein  seröse  Drüsen  der  Mundhöhle  sind  die  sog.  Ebnerschen  Drüsen  in  der  Gegend  der 
papillae  vallatae  und  der  pap.  foliatae  der  Zunge  und  die  Ohrspeicheldrüse.  Rein  muköse 
Drüsen  sind  selten.  Es  finden  sich  solche  am  Gaumen  (s.  u.  S.  216),  dem  Zungengrunde 
(und  den  Zungenrändern) ; auch  eine  oder  die  andere  Abteilung  der  glandula  sublingualis  minor 
ist  oft  fast  rein  mukös.  Gemischte  Drüsen  sind  alle  übrigen  Drüsen  der  Mundhöhle  (große  Avie 
kleine)  von  der  größeren  die  Unterkieferspeicheldrüse  und  glandula  sublingualis  major 
(und  Teile  der  glandula  sublingualis  minor).  Doch  bestehen  zwischen  beiden  letzteren  Un- 
terschiede insofern,  als  die  glandula  submaxillaris  (und  zwar  überwiegend)  rein  seröse  Ab- 
schnitte enthält,  die  der  Unterzungenspeicheldrüse  fehlen  (s.  u.). 

Außer  den  echten  Halbmonden,  d.  h.  den  Durchschnitten  hohlkugliger,  kappenartiger,  kleiner  Gruppen 
seröser  Zellen  (s.  o.)  hat  man  noch  verschiedene  andere  Formen  von  Halbmonden  beschrieben,  z.  B.  als  sog. 
Erschöpfungshalbmonde  Gruppen  vollkommen  sekretleerer  Schleimzellen  bezeichnet. 


Das  Ausführungsgangsystem. 

Im  allgemeinen  findet  (Ausnahmen  s.  u.)  die  Sekretbildung  in  den  Speicheldrüsen  nur 
im  Bereiche  der  Endstücke  statt;  aus  deren  Lichtungen  ergießt  sich  das  Sekret  in  die  fein- 
sten Endabschnitte  der  Arborisation  des  Ausführungsganges,  der  — besonders  bei  den  gro- 
ßen Drüsen  — außerordentlich  stark  verästelt  ist,  wie  ja  die  Zahl  der  Endstücke  der  großen 
Speicheldrüsen  ganz  gewaltig  groß  ist.  Man  kann  an  vielen  Speicheldrüsen,  namentlich  den 
größten,  folgende  drei  Abschnitte  des  Ausführungssystems  unterscheiden:  1.  die  Schalt- 
stücke (auch  wohl  Isthmen  genannt),  2.  die  Sekret  - oder  Speichelröhren  (auch 
wohl  Streifenstücke),  3.  die  direkten  Äste  des  eigentlichen  Ausführungsganges.  Alle 
drei  Abschnitte  können  dem  Baue  nach  wesentlich  verschieden  erscheinen. 

Die  Schaltstücke  (Isthmen),  wie  sie  in  der  Ohr-  und  Unterkieferspeicheldrüse  (fast 
Tab.45,  Fig. 2, 4 noch  prägnanter  in  der  Bauchspeicheldrüse)  Vorkommen,  sind  die  kleinkalibrigen,  oft  aber 
Tab.  53,  Fig.  6 recht  langen  Anfangsabschnitte  des  Ausführungsgangsystems,  die  das  Sekret  aus  den  End- 
stücken aufnehmen;  sie  beginnen  daher  dort,  wo  die  ersteren  enden.  Es  handelt  sich  um 
dünne  zylindrische  Röhrchen  (die  feinsten  messen  meist  unter  12  p)  mit  ganz  auffällig 
engen  Lichtungen.  Da  sie  sich  auch,  ehe  sie  in  den  folgenden  Abschnitt  des  Ausführungs- 
gangsystems cinmünden,  miteinander  vereinigen  können,  so  entstehen  auf  diese  Weise  Schalt- 
stücke stärkeren  Kalibers,  das  aber  selten  über  25  p hinausgeht. 

Die  Wand  der  Schaltstücke  wird  von  kubischen  bis  plattkubischen  Epithelzellen  gebil- 
det, die  relativ  große  rundliche  Kerne  besitzen ; ihr  Cytoplasma  besitzt  gar  keine  Affi- 
nität zu  sauren  Farbstoffen,  eher  ist  es  sogar  leicht  basophil,  so  daß  die  Schaltstücke  im 
Hämatoxylin-Eosin-Präparat  gar  keine  rote  Farbe  annehmen.  Als  Fortsetzungen  der  Korb- 
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zellen  der  Endstücke  (s.  o.)  erscheinen  vereinzelte,  ganz  platte,  basale  Zellen.  Die  Schalt- 
stücke sind  als  enge  Gänge  zwischen  die  slärkerkalibrigen  Endstücke  einerseits,  die  gleich- 
falls viel  dickeren  Sekretrohre  andererseits  gleichsam  eingeschaltet.  Sie  kommen  besonders 
reichlich  in  der  Ohrspeicheldrüse  vor  ; etwas  spärlicher  in  der  Unterkieferspeicheldrüse.  Tab.  45,  Fig.  2, 4 

Diese  Schaltstücke  zeigen  die  Eigentümlichkeit,  daß  ihre  einfachen  kubischen  Zellen,  die  sonst  keine  sekre- 
torischen Funktionen  zeigen,  verschleimen  können,  so  daß  unter  gewaltiger  Kaliberzunahme  des  Schaltstückes 
(isthmus)  lange  schlauchförmige  muköse  Drüsenabschnitte  (scheinbare  Endstücke)  entstehen.  Das  ist  in  der  Un- 
terkieferspeicheldrüse teilweise  (gemischte  Endstücke  — s.  u.),  in  der  großen  Unterzungenspeicheldrüse  regel- 
mäßig der  Fall. 

Die  Sekret-  oder  Speichelröhren  (wegen  der  basalen  Streifung  ihrer  Epithelzellen  auch  Tab. 4, Fig. 4 
wohl  Streifenstücke  genannt)  unterscheiden  sich  von  den  Schaltstücken,  die  völlig  unver-  Tab.  45,  Fig.  1-3 
mittelt  in  sie  einmünden,  ganz  außerordentlich,  denn  bereits  die  Kaliberzunahme  ist  eine 
erhebliche;  wenn  auch  das  Kaliber  sowohl  wie  die  Wanddicke  der  Sekretröhrchen  gegen  den 
Hauptteil  der  Verästelung  hin  kontinuierlich  zunimmt,  so  messen  doch  bereits  die  initialen 
Röhrchen,  in  welche  die  Schaltstücke  einmünden,  mindestens  40 — 45  p..  Noch  viel  mehr 
aber  als  durch  die  Verschiedenheit  des  Kalibers  weichen  sie  von  den  Schaltstücken 
durch  ihren  Bau  ah.  Die  Wand  besteht  im  wesentlichen  aus  anfangs  kubischen,  dann  all- 
mählich zylindrisch  werdenden  Epithelzellen,  die  sich  nicht  allein  durch  ihre  Höhe  vor  denen 
der  Schaltstücke  auszeichnen,  sondern  vor  allem  durch  außergewöhnlich  starke  Affinität 
zu  sauren  Farbstoffen  (färben  sich  mit  Eosin  leuchtend  rot)1)  und  durch  ausgesprochene 
basale  Radiärstreifung,  eine  Eigentümlichkeit,  die  oben  (S.  46)  bereits  Erwähnung  fand. 

Dieses  Epithel  sitzt  der  membrana  propria  direkt  auf2) ; es  läßt  deutliche  Schlußleisten  er- 
kennen. Besonders  in  der  Unterkieferspeicheldrüse  ist  die  Ausdehnung  dieses  so  charakteri-  Tab.  4,  Fig.  4 
stischen  Bereiches  der  Arborisation  des  Gangsystems  eine  sehr  erhebliche;  etwas  geringer 
ist  sie  in  der  glandula  parotis,  in  den  übrigen  Drüsen  fehlt  dieser  Teil  des  Ausführungs- 
gangsystems entweder  völlig  oder  ist  sehr  stark  reduziert. 

Zum  zweiten  Male  ändert  sich  der  Bau  des  Gangsystems  der  Speicheldrüsen,  wenn  die 
basalstreifigen  Sekretröhrchen  in  den  direkten  Verzweigungsbezirk  des  Hauptganges  über- 
gehen. Hier  erfolgt  kein  Kaliberwechsel,  denn  das  Epithel  der  Streifenstücke  hatte  ja 
ganz  allmählich  an  Höhe  zugenommen;  wohl  aber  ändert  sich  das  Epithel,  das  nun  — 
meist  ziemlich  plötzlich  — ein  geschichtetes  (zweischichtiges)  Zylinderepithel  wird,  d.h.  die  im 
Bereiche  der  Sekretröhrchenzone  fast  vollkommen  unterdrückte  basale  Zellage  wird  nun  konti- 
nuierlich; gleichzeitig  verlieren  die  Zylinderzellen  ihre  basale  Streifung,  auch  die  Affinität  zu 
sauren  Farbstoffen  wird  merklich  geringer.  In  der  Nähe  der  Mündung  der  Gänge  geht  dann 
dieses  zweischichtige  Zylinderepithel  ganz  plötzlich  in  geschichtetes  Plattenepithel  über. 

Spezielles  Verhalten  der  Mundspeicheldrüsen. 
a)  Die  serösen  Drüsen  der  Mundhöhle. 

Die  Ohrspeicheldrüse,  glandula  parotis,  ist  — wenigstens  beim  Menschen  — eine 
rein  seröse  Drüse  von  fast  alveolärem  Bau3).  (Zusammengesetzte  alveoläre  Drüse.)  Die  sezer- 
nierenden  Endstücke  haben  die  Form  von  allerdings  selten  genau  kugligen,  vielmehr  meist  et- 

x)  Im  Hämatoxylin-Eosin-Präparat  treten  die  intensiv  rot  gefärbten  Sekretrohrdurchschnilte  daher  sehr 
deutlich  hervor  und  kontrastieren  deutlich  gegenüber  Endstücken  oder  Schaltstücken. 

2)  Trotzdem  finden  sich  als  Fortsetzungen  der  platten  basalen  Zellen  der  Schaltstücke  gelegentlich  (ganz 
vereinzelte)  entsprechende  Zellen  zwischen  Zylinderepithel  und  Basalmembran. 

8)  Die  Unterschiede  zwischen  alveolär  und  tubuloalveolär  sind  oft  nur  sehr  geringe;  so  kommen  auch  in 
der  Parotis  Endstücke  vor,  die  man  fast  als  kurz-schlauchförmig  bezeichnen  kann. 

Sobotta,  Histologie  4.  A. 
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Tab.  45, Fig.  1,2  was  länglichen  (bimförmigen,  sackartigen)  Bläschen1).  Das  Lumen  ist  außerordentlich  eng, 
Tab.  3, Fig.  8 oft  nur  mit  Mühe  erkennbar,  che  Drüsenzellen,  namentlich  im  sekreterfüllten  Zustande,  hoch  und 
nicht  besonders  dunkel;  der  Kern  hegt  selten  genau  zentral  in  der  Zelle,  sondern  (wenn  auch 
nur  mäßig)  der  Zellbasis  genähert,  ist  klein  aber  deutlich  kuglig.  Im  sekretleeren  Zustand 
sind  die  Zellen  niedriger  (nur  kubisch)  und  dunkler  (trüb).  Zwischen  den  Zellen  finden  sich 
blind  endende,  ziemlich  kurze  Sekretröhrchen.  Die  äußere  Umhüllung  jedes  Parotisendsttickes 
geschieht  durch  eine  feine  membrana  propria;  Korbzellen  (s.  o.)  sind  verhältnismäßig  sel- 
ten. Das  interstitielle  Drüsenbindegewebe  ist  an  und  für  sich  sehr  schwach  entwickelt,  doch 
kommt  fast  konstant  Fettgewebe  vor,  selbst  da,  wo  die  Endstücke  dicht  zusammengedrängt 
hegen.  Den  Übergang  in  das  Ausführungssystem  vermitteln  enge  aber  lange  sog.  Schalt- 
stücke. Diese  sind  von  beträchtlicher  Länge  und  gehen  einzeln  oder  in  Mehrzahl  (unter 
Vereinigungen  zu  Schaltstücken  stärkeren  Kalibers)  in  typische  Sekretröhren  (Speichel- 
röhren) über.  Die  Speichelröhren  nehmen  unter  Vereinigung  mit  ihresgleichen  an  Kaliber 
zu,  setzen  sich  dann  aber  in  noch  weiterkalibrigere  Kanalabschnitte  fort,  die  keine  basale 
Streifung  der  (zylindrischen)  Epithelien  mehr  erkennen  lassen  und  deren  Epithel  bald  deut- 
lich zweischichtig  Avird. 

Ähnlich  wie  die  glandula  parotis  verhalten  sich  die  Ebner  sehen  Zungendrüsen  (Eiweiß- 
Tab. 44, Fig. 4 drüsen  der  Zunge),  nur  sind  ihre  Endstücke  von  mehr  tubulärem  Bau;  sie  werden  von  kleinen. 

kubischen,  dunklen  Zellen  gebildet,  die  auch  im  sekreterfüllten  Zustand  weder  die  Größe  noch 
die  Helligkeit  der  Parotisdrüsenzellen  erreichen2).  Die  Endstücke  gehen  direkt  (d.  h.  ohne 
Vermittlung  von  Schaltstücken)  in  kleine,  hauptsächlich  in  die  Täler  der  papilla  foliata  (be- 
ziehungsweise vallata)  ausmündende  Ausführungsgänge  über,  Avelche  ein  ein-  bis  zweireihi- 
ges Zylinderepithel  (oder  Flimmerepithel)  besitzen ; es  fehlen  also  auch  Sekretrohre. 

b)  Die  rein  mukösen  Drüsen  der  Mundhöhle. 

Sie  sind  auf  die  oben  (S.  208)  genannten  Stellen  beschränkt,  namentlich  zwischen  den 
Zungenbälgen  häufig,  wobei  die  mit  zylindrischem  Epithel  ausgekleideten  Ausführungsgänge 
in  die  Balghöhle  auszumünden  pflegen.  Die  sezernierenden  Zellen  zeigen  den  Charakter  der 
Schleimzellen  (s.  o.  S.  207),  Sekrelröhrchen  fehlen,  Korbzellen  sind  deutlich.  Die  Lichtun- 
gen sind  — wie  bei  schleimbereitenden  Endstücken  immer  — weit. 

c)  Die  gemischten  Drüsen  der  Mundhöhle. 

Die  U n t er  ki  e f er  s p e i c h e 1 dr  ü s e , glandula  (salivaris)  submaxillaris  ( submandi - 
Tab  45  Fig  3 4 bularis),  besitzt  hauptsächlich  zweierlei  Arten  von  Endstücken,  rein  seröse  von  mehr  alveo- 
lärer als  tubulärer  Gestalt,  die  denen  der  glandula  parotis  sehr  ähnlich  sind  (s.  a. 
o.  S.  207);  sie  überwiegen  vor  den  tubuloalveolären  (stellenweise  auch  fast  rein  tubulären) 
mukösen  Abschnitten  erheblich.  Die  letzteren,  die  sich  durch  ihr  stärkeres  Kaliber  und  die 
helleren  Zellen  sofort  von  den  rein  serösen  Drüsenbläschen  unterscheiden  lassen,  sind  zwar 
nicht  rein  — wenn  auch  überwiegend  — mukös.  Kleine3),  oft  halbmondförmige  Gruppen  von 
dunkleren  serösen  Zellen  sitzen  entweder  an  den  blinden  Enden  der  häufig  gegabelten 
Schläuche  oder  seitlich  den  mukösen  Zellen  auf  (Gianuzzische  Halbmonde).  Außerdem 

*)  Die  Endstücke  der  Parotis  können  auch  gegabelt  sein. 

'0  Die  innere,  dem  Lumen  zugekehrte  Zone  der  Zelle  ist  dunkler  als  die  äußere,  die  den  Kern  enthält; 
nur  in  der  inneren  Zone  sind  deutliche  Sekretgranula  nachweisbar  (s.  Fig.  10,  Taf.  3);  damit  ähneln  sie  mehr 
den  serösen  Endstücken  der  Submaxillardrüse. 

3)  Mitunter  wird  ein  Halbmond  nur  von  einer  einzigen  Zelle  gebildet.  Meist  sind  es  2 bis  5 Zellen. 
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kommen  auch  Endstücke  vor,  die  erst  mnkös  sind  und  dann  eine  kurze  Strecke  weit  serös 
werden1).  Sekretröhrchen  finden  sich  nur  zwischen  den  serösen  Zellen  (also  in  den  rein 
serösen  Endstücken  und  in  den  Halbmonden).  Die  von  einer  membrana  propria  umgebe- 
nen Endkammern  der  Unterkieferspeicheldrüse  gehen  in  deutliche,  plattzeilige  Schaltstücke 
über,  diese  in  typische  Sekretröhren  (Speichelröhren).  Sie  gleichen  denen  der  glandula  pa- 
rotis und  besitzen  wie  diese  basalgestreifte  Epithelien;  in  keiner  Speicheldrüse  treten  sie  in 
der  Ausdehnung  auf  wie  hier.  Korbzellen  sind  an  den  mukösen  Endstücken  häufig.  Die  stärke- 
ren Äste  des  Kanalsystems  haben  ein  zweischichtiges,  der  Hauptausführungsgang  (duc- 
tus  submaxillaris)  selbst  zuletzt  ein  ziemlich  dickes  Epithel.  Das  interstitielle  Gewebe  ist  ein 
an  elastischen  Fasern  reiches,  spärliches  Bindegewebe  (kein  Fettgewebe). 

Die  monostomatische  Unterzungen  Speicheldrüse,  glandula  (salivaris)  sublin-  Tab.  45,  Fig.  5,6 
gualis  major2),  besitzt  tubuloalveoläre,  oft  gegabelte  und  gewundene,  stellenweise  auch  ver- 
dickte, ziemlich  lange  (mehr  tubuläre  als  alveoläre)  Endstücke,  die  fast  sämtlich  den  glei- 
chen Bau  zeigen  (im  Gegensatz  zur  Unterkieferspeicheldrüse),  d.  h.  sie  bestehen  der  Haupt- 
sache nach  aus  mukösen  Zellen,  die  sich  um  ein  relativ  weites  Lumen  gruppieren.  Von 
den  Schleimtubuli  der  glandula  submaxillaris  unterscheiden  sie  sich  also  doch  sehr  wesent- 
lich, insofern,  als  die  Menge  der  serösen  Zellen,  die  an  den  ersteren  Halbmonde  bildet,  hier 
erheblich  groß  ist  und  eine  eigene  (enge)  Lichtung  umschließt,  so  daß  die  Drüse  zwar 
überwiegend  muköses  Sekret  liefert  und  sich  damit  wesentlich  von  der  Unterkieferspeichel- 
drüse unterscheidet,  aber  doch  eine  nennenswerte  Menge  seröser  Zellen  enthält.  Diese  treten 
meist  in  Gestalt  sog.  „großer  Halbmonde“,  d.  h.  kürzerer  oder  längerer  blinder  Anhänge  an 
den  Schleimtubuli  auf,  viel  seltener  kommen  (vereinzelte)  rein-seröse  Endstücke  vor  (s.  a.  o. 

S.  208).  Sekretkapillaren  finden  sich  nur  im  Bereiche  der  sog.  Halbmonde,  avo  das  Lumen 
auch  sehr  eng  ist3).  Das  Ausführungsgangsystem  ist  einfacher  gebaut  als  das  der  Parotis 
und  Submaxillaris.  Es  entbehrt  der  Schaltstücke  (s.  a.  o.  S.  209)  und  in  der  Regel4)  auch 
der  Sekretröhren;  es  gehen  also  die  Endstücke  als  solche  oft  direkt  in  die  feinere  Veräste- 
lung des  Ausführungsgangsystems  über,  Gänge  geringen  Kalibers  mit  einfachem  kubischen 
Epithel,  Avährend  die  größeren  Zweige  einschichtiges  Zylinderepithel,  der  Hauptgang  (duc- 
tus  sublingualis  major)  und  seine  direkten  Äste  zweireihiges  Zylinderepithel  zeigen.  Das 
interstitielle  Bindegewebe  der  Drüse  ist  reich  an  Lymphzellen  und  macht  oft  den  Eindruck 
eines  fast  diffus  lymphatischen  Gewebes.  Viel  weniger  Halbmonde  findet  man  in  der  glan- 
dula sublingualis  minor,  ihre  Endstücke  sind  fast  rein  mukös  (s.  o.  S.  208). 

Die  kleineren  Drüsen  der  Mundhöhle,  die  gemischter  Natur  sind  und  die  man  auch  Tab. 41, Fig. 3 
als  Schleimdrüsen  mit  großen  Halbmonden  bezeichnen  kann  (glandulae  labiales,  molares,  Tab.  42,  Fig.  1 
buccales,  linguales  anteriores  — siehe  Sobotta,  deskript.  Anat.  dies  Verl.),  stimmen  im  Bau 
mit  der  (großen)  Unterzungenspeicheldrüse  überein. 

')  Es  gibt  starke  individuelle  Unterschiede  im  Aufbau  der  Drüse;  meist  überwiegt  der  seröse  Charakter 
sehr  stark,  oft  so,  daß  man  muköse  (mukoseröse)  Endstücke  nur  ganz  selten  findet.  Gelegentlich  aber  treten 
sie  in  größerer  Zahl  auf,  bleiben  aber  stets  zahlenmäßig  hinter  der  serösen  stark  zurück. 

s)  Die  mittels  des  ductus  sublingualis  major  in  den  ductus  submaxillaris  mündende,  nicht  ganz  kon- 
stante Hauptmasse  der  Unterzungenspeicheldrüse  ist  von  den  (mittels  der  ductus  sublinguales  minores  ausmündenden) 

5 bis  20  kleinen  Drüsenkörpern  der  „glandula  sublingualis  minor“  (polystomatischer  Teil  der  Drüse)  nicht 
nur  makroskopisch  trennbar,  sondern  auch  im  Bau  verschieden. 

3)  Da  die  Halbmonde  groß  sind  und  die  Endstücke  gekrümmt,  so  erhält  man  auf  jedem  Durchschnitt  der 
Drüse  Querschnitte  der  sog.  Halbmonde,  d.  h.  der  serösen  blinden  Abschnitte  der  Endstücke,  die  von  Quer- 
schnitten seröser  Drüsenendkammern  nicht  zu  unterscheiden  sind.  Der  Name  Halbmond  ist  hier  natürlich  völlig 
unpassend.  Eigentlich  handelt  es  sich  um  eine  seröse  Drüse  mit  verschleimten  Schaltstücken  (s.  o.  S.  209). 

4)  In  wechselnder  Ausdehnung  lassen  sich  basalstreifige  Abschnitte  (Streifenstücke)  erkennen;  sie  fehlen 
•oft  ganz;  selten  haben  sie  auch  nur  annähernd  die  Länge  wie  bei  den  anderen  großen  Speicheldrüsen. 

14* 
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Fig.  26. 


Fig.  28. 


Fig.  26.  Schema  der  Glandula  parotis. 

Fig.  27.  Schema  der  Glandula  sublingualis  major. 
Fig.  28.  Schema  der  Glandula  submaxillaris. 


Erklärungen  der  Bezeichnungen  für  Fig.  26 — 28. 


a — Endstücke  der  Parotis,  die  mehr  dem  alveolären 
als  dem  tubulären  Typ  sich  nähern 
a1  = Ausführungsgangäste  größeren  Kalibers 
a-  = Ausführungsgangäste  mittleren  Kalibers 
hm  = Halbmonde 
s = Schaltstücke 


t = Endstücke  von  fast  rein  tubulärem  Charakter 
mit  Verzweigungen 
sr  = Sekretröhrchen 
la  = Tubuloalveoläre  Endstücke 

la1  = Endstücke  serösen  u.mehr  alveolären  Charakters 
la 2 = Endstückemukösenu.mehrlubulärenCharakters 
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Die  Mundhöhlendrüsen  sind  reich  an  Blutgefäßen,  deren  Kapillaren  die  Drüsen- 
endstücke umspinnen.  Die  Lymphgefäße  dagegen  sind  noch  nicht  genauer  bekannt,  echte 
Lymphgefäße  nur  zwischen  den  größeren  Läppchen  nachgewiesen1).  Außer  den  sekretorischen 
Fasern,  die  marklos  sind,  finden  sich  in  den  Speicheldrüsen  auch  sensible  (markhaltige) 
Nervenfasern,  die  im  interlobulären  Bindegewebe  ihre  Endigungen  besitzen. 

Die  sekretorische  Innervation  der  Speicheldrüsen  ist  eine  doppelte  und  antagonistische, 
die  teils  vom  sympathischen,  teils  dem  parasympathischen  Nervensystem  ausgeht  (chorda 
tympani,  nervus  glossopharyngeus ; aus  den  beiden  nuclei  salivatorii  — Näheres  siehe  So- 
botta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl.).  Die  Nerven  sind  reichlich  und  bilden  Geflechte  zwischen 
den  Drüsenläppchen,  in  denen  man  nicht  selten  vereinzelte  Nervenzellen  findet.  Von  hier  aus 
gehen  feine  Fasern  an  die  Endstücke;  je  nachdem,  ob  die  Fasern  hier  an  der  Oberfläche  der 
mcmbrana  propria  enden  oder  diese  durchbohren  und  an  die  Drüsenzellen  selbst  heran- 
treten, unterscheidet  man  sog.  epi-  und  hypolemmale  Fasern.  Die  Mehrzahl  der  Fasern  ist 
nicht  nur  hypolemmal,  sondern  findet  ihre  Endigung  zwischen  den  Zellen  der  Endstücke. 

Die  von  den  Drüsen  der  Mundhöhle  abgesonderte  Flüssigkeit  nennt  man  gewöhnlich 
den  Speichel,  saliva.  Dieser  enthält  regelmäßig  geformte  Bestandteile,  und  zwar  erstlich 
Gewebselemente  des  Körpers  selbst  und  zweitens  parasitäre  Gebilde.  Die  ersteren  sind  teils 
desquamierte  Epithelzellen  der  Mundschleimhaut  (s.  a.  u.  S.  214  Anm.)  teils  eigenartig  .verän- 
derte  farblose  Blutzellen.  Die  Epithelzellen  stammen  hauptsächlich  von  der  Zungenoberfläche 
und  stellen  platte  Elemente  mit  abgeplatteten,  relativ  kleinen  Kernen  dar,  auf  denen  — oft 
in  großer  Zahl  — die  unten  zu  beschreibenden  Parasiten  wuchern.  Die  im  Speichel  regel- 
mäßig vorkommenden  farblosen  Blutzellen  führen  den  Namen  Speichelkörperchen. 
Sie  sind  10 — 12  p.  groß,  lassen  meist  keinen  Kern  mehr  erkennen,  dagegen  zeigen  die  gra- 
nulären Bestandteile  des  gequollenen  Plasma  die  Erscheinungen  der  Brown  sehen  Mole- 
kularbewegung. Die  Parasiten,  die  in  der  Mundhöhle  vegetieren  und  daher  ziemlich 
regelmäßig  auch  in  den  Speichel  gelangen,  sind  teils  Spaltpilze  (Bakterien)  verschiedener 
Gestalt2),  teils  Myzel  oder  Fäden  eines  besonders  auf  den  papillae  filiformes  wuchernden 
Fadenpilzes,  Leptothrix  buccalis. 


cl)  Die  Zunge,  lingua. 

Die  Substanz  der  Zunge  besteht  im  wesentlichen  aus  der  quergestreiften  Zungenmus- 
kulatur3) und  der  Schleimhaut,  tunica  mucosa  linguae;  sie  sitzt  mittels  einer  aponeurotischen 
submukösen4)  Lage  (fascia  linguae)  fast  überall  fest  und  unverschieblich  auf  der  muskulö- 
sen Unterlage.  Die  Zungenschleimhaut  besteht  daher  nur  aus  zwei  Hauptschichten : 1.  dem 
Epithel  (geschichtetes  Plattenepilhel),  2.  der  tunica  propria.  Die  Schleimhaut  der  Un- 
terzunge ist  ein  nicht  modifizierter  glatter  Abschnitt  der  Mundschleimhaut,  hier  allein  kommt 
es  stellenweise  zur  Ausbildung  einer  Art  von  tunica  submucosa,  die  gelegentlich  sogar  Fett- 
zellen enthält.  Dagegen  zeigt  die  Schleimhautüberkleidung  des  dorsum  linguae  Besonderhei- 
ten, und  zwar  unterscheidet  man  einen  vorderen  „papillären“  und  hinteren  tonsillären  Teil0). 

*)  Es  sollen  zwischen  den  Endstücken  und  den  umgebenden  Kapillaren  Lymphspalten  Vorkommen,  die 
dann  als  blinde  Anfänge  der  Lymphgefäße  aufzufassen  wären;  doch  ist  die  Existenz  solcher  Räume  wohl  noch 

nicht  genügend  sichergestellt. 

*)  Unter  ihnen  auch  Spirillen. 

3)  Diese  ist  dadurch  ausgezeichnet,  daß  die  Muskelfasern  an  den  Enden  (Insertion  an  der  fascia  linguae) 
gegabelt  bzw.  verzweigt  sind  (s.  o.  S.  110). 

4)  Eine  eigentliche  tunica  submucosa  in  Gestalt  einer  isolierbaren  Schicht  gibt  es  an  der  Zunge  nicht. 

6)  Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 


lab.  42.  Fig.  4 
Tab.  43, 

Tab.  44,  Fig.  1 
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Zungenpapillen,  papillae  linguae. 

Wir  beschreiben  hier  zunächst  den  feineren  Bau  der  Schleimhaut  des  papillären  Zun- 
Tab.42,Fig.  4 genrückens.  Die  Papillen  der  Zunge  tragen  diesen  Namen  fälschlicherweise.  Es  sind  nicht 
Tab.  43  Papillen,  sondern  Zotten1),  die  selbst  wiederum  (echte)  Papillen  tragen,  sog.  Sekundärpapil- 
len. Man  unterscheidet  beim  Menschen  hauptsächlich  vier  Formen:  ,, papillae“  filiformes  (co- 
nicae),  funcjiformes,  vallatae  (circumvallatae)  und  foliatae. 

Die  faden  - und  pilzförmigen  ,, Papillen“  kommen  gemischt  auf  dem  ganzen  pa- 
pillären Teil  der  Zunge  vor,  die  umwallten  Papillen  dagegen  in  beschränkter  Zahl  an  der 
Grenze  gegen  den  tonsillären,  die  blattförmigen  jederseits  in  Einzahl  am  hintern  Seitenrand 
der  Zunge. 

Die  papillae  filiformes  bestehen  aus  einem,  an  elastischen  Fasern  reichen  bindegewe- 
Tab.42,  Fig.4  bigen  Grundstock  von  stets  konischer  (papillae  conicae)  Gestalt,  d.  h.  sie  sind  an  der  Basis 
Tab. 43, Fig.  1 breiter  als  an  der  Spitze;  dieser  kegelförmige  Zentralfaden  der  tunica  propria  läuft  nach 
oben  zu  in  meist  spitze  und  hohe  „Sekundärpapillen“  aus2).  Die  Zahl  dieser  aus  der  „Binde- 
gewebspapille“  sich  erhebenden  Sekundärpapillen  ist  erheblich  (5 — 10  und  selbst  wesent- 
lich mehr)3).  Überzogen  sind  sie  von  einem  dicken,  geschichteten  Plattenepithel,  dessen  obere 
platte  Zellen  oft  in  vielen  Schichten  angeordnet  sind  und  hornartige  Spitzen  bilden4),  deren 
Zahl  den  der  Sekundärpapillen  etwa  entspricht.  Diese  papillae  filiformes  stellen  die  größte 
Masse  aller  Zungenpapillen  dar.  Ihre  Fänge  schwankt  zwischen  1 und  3 mm;  sie  bilden  oft 
Längsreihen,  wobei  die  dicken  Epithelspitzen  nach  rückwärts  geneigt  sind. 

Die  papillae  fungiformes  haben  einen  breiten,  bindegewebigen,  an  elastischen  Fasern  ar- 
men Grundstock  mit  einer  Anzahl  häufig  ziemlich  breiter  und  meist  nicht  sehr  hoher  Se- 
Tab.  43,  Fig.  1 kundärpapillen  an  der  Oberfläche  (nicht  an  den  Seitenflächen).  Der  Epithelüberzug  ist  meist 
ganz  glatt,  ohne  verhornte  Spitzen  oder  sonstige  Hervorragungen.  Auch  ist  er  beträchtlich  dün- 
ner als  der  der  fadenförmigen  Papillen5).  Das  obere  Ende  der  nur  1 — 2 mm  hohen 
Papille  ist  meist  deutlich  breiter  (0,4 — 1 mm)  als  die  Basis  (daher  die  Pilzform).  Besonders 
im  jugendlichen  Zustande,  viel  spärlicher  beim  Erwachsenen  trifft  man  — stets  nur  ganz 
vereinzelte  — Geschmacksknospen  an  den  pilzförmigen  Papillen ; solche  fehlen  an  den  Pa- 
pillen des  mittleren  Zungenabschnitts  stets. 

Die  spärlichen  (meist  7 — 12)  papillae  vallatae15)  ähneln  in  der  Form  den  papillae  fungi- 
formes, nur  sind  sie  größer  als  diese,  namentlich  breiter,  aber  oft  niedriger  und  an  der  Basis  nicht 
Tab. 43, Fig. 2 stark  verjüngt;  sie  werden  von  einem  glatten,  nicht  papillentragenden  Wall  sowie  von  einer 

1 ) Unter  Papillen  versteht  man  Vorwölbungen  des  Bindegewebes  (z.  B.  des  corium  der  äußeren  Haut) 
in  das  Epithel,  ohne  daß  dadurch  die  Oberflächenebene  des  Epithels  verändert  würde  (diese  bleibt  glatt).  Zot- 
ten dagegen  sind  über  die  Oberfläche  z.  B.  der  Schleimhaut  hervorragende  Gebilde,  die  aus  Bindegewebe 
und  Epithel  bestehen.  An  der  äußeren  Haut  gibt  es  normalerweise  nur  Papillen,  keine  Zotten;  solche  (Warzen, 
Condylome)  sind  pathologisch.  Echte,  eigentliche  Papillen  dagegen  gibt  es  auch  in  der  Mundschleimhaut,  näm- 
lich überall  da,  wo  geschichtetes  Plattenepithel  sich  befindet  (s.  a.  o.  S.  39). 

2)  Diese  oft  so  zahlreichen  Sekundärpapillen  sind  kreis-  oder  hufeisenförmig  angeordnet. 

3)  Die  Zahl  dieser  Sekundärpapillen  schwankt;  auf  den  Durchschnitten  sieht  man  meist  nur  3;  da  sie  aber 
auf  der  ganzen  Fläche  des  bindegewebigen  Grundstockes  aufsitzen,  erscheinen  im  Schnitt  nur  wenige  von  ihnen; 
ihre  Gesamtzahl  ist  oft  5 und  mehr. 

4)  Das  in  vielen  Lagen  angeordnete  platte  Epithel  dieser  Papillen  ist  nicht  verhornt  wie  bei  manchen  Tie- 
ren; doch  zeigen  die  Zellen  Keratohyalin.  Sie  besitzen  starke  Neigung  zum  Abblättern,  so  daß  man  halb  und 
ganz  desquamierte  Epithelklumpen  an  ihnen  beobachtet.  Die  mit  Bakterien,  Pilzmyzel  und  -fäden  verunreinig- 
ten Zellen  dieser  Papillenspitzen  gelangen  bei  Abschuppung  in  den  Speichel. 

6)  Infolgedessen  sehen  die  pilzförmigen  Papillen  beim  Lebenden  rot  aus,  weil  die  Blutgefäße  der  Papille 
durch  das  verhältnismäßig  dünne  Epithel  hindurchscheinen;  auch  sind  im  Innern  der  Papille  die  Blutgefäße 
auffällig  weit. 

6)  Über  Zahl  und  Anordnung  der  umwallten  Papillen  siehe  Sobotta,  Deskr.  Anatomie  dies.  Verl. 
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ringförmigen  Furche  umgeben.  Dabei  sind  sie  tief  in  die  Schleimhaut  eingelassen,  so  daß 
sie  bloß  mit  ihren  Kuppen  über  deren  Niveau  herüberragen.  Sie  besitzen  (ähnlich  wie  die 
pilzförmigen  Papillen)  hauptsächlich  an  der  Oberfläche,  nur  gelegentlich  auch  an  der  Seiten- 
fläche (Sekundär-)Papillen,  die  meist  niedrig  sind.  Am  seitlichen  Umfang  der  umwallten 
Papille  liegen,  und  zwar  im  Epithel  der  Papille  selbst  und  (wesentlich  spärlicher)  auch  in 
dem  der  gegenüberliegenden  Fläche  des  Walles  Geschmacksknospen  (s.  u.  S.  307).  Der  binde- 
gewebige Grundstock  der  papillae  vallalae  enthält  viele  Nervenfasern  und  auch  zerstreute 
Ganglienzellen  oder  Ganglienzellgruppen ; gelegentlich  selbst  etwas  glatte  Muskulatur.  Diese 
Papillen  sind  nur  0,5 — 1,5  mm  hoch,  aber  1—3  mm  breit. 

Die  papilla  foliata  ist  eine  beim  Menschen  sehr  variabel  ausgebildete,  bei  manchen  Tie-  Tab.43,Fig.3 
ren  (Kaninchen)  sehr  stark  und  regelmäßig  entwickelte  Bildung.  Sie  besteht  aus  parallelen, 
blattförmigen  Erhebungen  wechselnder  Zahl  und  Größe  mit  entsprechenden  Vertiefungen 
und  enthält  wie  die  umwallten  Papillen  reichlich  Geschmacksknospen  (im  Epithel  der  Sei- 
tenflächen der  Blätter).  Mitunter  ist  nur  eine  Fläche  des  Blattes  mit  Geschmacksknospen  be- 
setzt oder  diese  verteilen  sich  nur  auf  einen  Teil  der  Höhe  des  Blattes;  oft  aber  kommen 
15  und  mehr  Knospen  übereinander  vor.  Die  papillae  foliatae  liegen  wie  die  umwallten  Pa- 
pillen bei’eits  im  drüsenhaltigen  Teil  der  Zungenschleimhaut;  kleine  seröse  Drüsen  mün- 
den zwischen  die  Blätter,  bzw.  in  den  Wallgraben  der  umwallten  Papillen  (s.  o.). 

Die  lymphatischen  Bildungen  der  Zunge  sind  teils  solitäre  Knötchen, 
wie  im  Wall  der  papillae  vallatae,  teils  — und  zwar  vorzugsweise  — gehäufte  Knötchen. 

Letztere  bilden  auf  der  Zunge  die  sog.  Zungenbälge  (Balgdrüsen),  folliculi  linguales. 

Die  Zungenbälge  sind  flache,  warzenförmige  Erhabenheiten  des  hinteren  papillenlosen 
Teils  der  Zungenschleimhaut  (Zungengrund)  von  1—4  mm  Durchmesser,  welche  in  der  Mitte  Tab.44,Fig.  1 
eine  enge,  aber  ziemlich  tiefe  Einbuchtung,  die  Balghöhle,  zeigen.  Die  Wandung  der  Balg- 
höhlc  besteht  aus  lymphatischem  (adenoidem)  Gewebe  mit  einzelnen  sekundären  Lymphknötchen 
und  deren  Keimzentren,  das  sich  scharf  gegen  das  umliegende  (Binde-)  Gewebe  der  Zungen- 
schleimhaut und  gegen  die  Muskulatur  (gleichfalls  durch  mehrere  Lagen  Bindegewebe)1)  ab- 
grenzt. Die  Balghöhle  ist  mit  dem  geschichteten  Plattenepithel  der  Zungenoberfläche  über- 
zogen; letzteres  wird  jedoch  hier  von  massenhaft  auswandernden  Leukocyten  vielfach  durch- 
brochen (s.  a.  u.  S.  217).  In  der  Umgebung  der  Zungenbälge,  an  derem  Grunde  und  zwischen 
ihnen,  liegen  reichlich  rein  muköse  Drüsen  (s.  o.  S.  208),  die  sich  zum  Teil  nicht  unerheb- 
lich in  die  Tiefe  zwischen  die  Muskelbündel  der  Zunge  erstrecken. 

Die  Muskulatur  der  Zunge  ist  ausschließlich  aus  quergestreiften  Elementen  zu- 
sammengesetzt. Diese  sind  im  allgemeinen  von  geringer  Stärke  aber  reich  an  Sarkoplasma 
und  zeigen  die  Besonderheit,  daß  sie  sich  z.  T.  vor  ihrer  Insertion  in  der  Zungenfascie  ver- 
zweigen2). Gegen  das  Sehnenende  hin  werden  neben  oberflächlichen  (hypolemmalen)  auch 
zentral  gelegene  Kerne  beobachtet.  Hier  findet  der  Übergang  in  sehnenartige  Bindegewebs- 
bündel  der  Zungenfascie  statt. 

Was  die  Drüsen  der  Zunge  anlangt,  so  müssen  die  Drüsen  des  Zungenrückens  von  denen  Tab.43,Fig.2, 
der  Unterzunge  unterschieden  werden.  Die  ersteren  fehlen  dem  Schleimhautüberzuge  der  Zun- 
genspitze und  des  mittleren  Bereiches  des  Zungenkörpers.  Sie  beginnen  erst  in  der  Ge- 
schmacksregion der  Zunge  (s.  o.),  wo  sie  rein  serösen  Charakter  haben,  klein  und  relativ 
spärlich  sind.  Im  Gebiete  des  Zungengrundes  (s.  o.)  sind  sie  größer,  dichter  gelagert  und  rein 
mukös.  Dagegen  ist  der  einzige  Drüsenkomplex  der  Vorderzunge  gemischter  Natur;  die  sog. 

*)  Hier  am  Zungengrunde  findet  man  auch  Fettgewebe  in  der  Zungenschleimhaut. 

2)  S.  a.  o.  S.  110  und  Fig.  8,  Taf.  12.  Bei  vielen  Tieren  (z.  B.  Frosch)  sind  diese  Verzweigungen  der 
Zungenmuskelfasern  viel  reichlicher  als  beim  Menschen. 
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Nuhnsche  Drüse  (glandula  lingualis  anterior),  eigentlich  ein  Komplex  kleiner  Drüsen,  die 
auf  der  Schleimhaut  der  Unterzunge  ausmünden. 

Das  foramen  caecum  linguae  führt  meist  in  den  (rudimentären)  ductus  lingualis,  in 
den  Schleimdrüsen  einmünden  können,  mit  dem  aber  auch  akzessorische  Nebenschilddrüsen 
gelegentlich  in  Verbindung  stehen  (s.  a.  u.  S.  240). 

Die  Blutgefäße  der  Zunge  sind  sehr  reichlich.  Von  einem  Netze  der  Schleimhaut 
dringen  Kapillarschlingen  in  die  Sekundärpapillen,  ebenso  treten  Kapillaren  in  die  Zungen- 
bälge, in  den  stärkeren  Papillen,  den  fungiformes  und  besonders  den  vallatae  findet  man  die 
weiten  1 enenwurzeln,  die  in  oberflächliche  Venennetze  übergehen.  Lymphgefäße  finden  sich 
ebenfalls  zahlreich ; die  blinden  Enden  liegen  in  den  Papillen  (in  den  breiteren  mehrere) ; 
besonders  im  hinteren,  tonsillären  Teil  des  Organs  umspinnen  dichte  Kapillaren  die  Zungen- 
bälge netzförmig. 

Die  N e r v e n der  Zunge  enden  teils  mit  motorischen  Endplatten  (Zweige  des  n.  hypo- 
glossus)  an  den  Zungenmuskelfasern,  teils  treten  sie  zu  den  Geschmacksknospen  der  pa- 
pillae  vallatae  und  foliatae  (Zweige  des  n.  glossopharyngeus),  teils  endigen  sie  als  sensible 
Nerven  (n.  lingualis)  mit  einfachen  Endigungen  oder  auch  mit  Terminalkörperchen  in  der 
Schleimhaut  und  im  Epithel  selbst.  In  den  umwallten  Papillen  findet  man  regelmäßig  Gruppen 
von  (sympathischen)  Ganglienzellen  (Hemiganglicn). 

2.  Gaumen,  Gaumenmandel,  Pharynx. 

Der  harte  Gaumen,  palatum  durum,  baut  sich  aus  einer  starken  drüsenreichen  Schleim- 
haut auf,  die  mit  der  tieferen  Lage  der  tunica  propria  mit  dem  Knochenperiost  fest  verwach- 
sen ist;  hinten  ist  die  Schleimhaut  dicker  als  vorn,  seitlich  stärker  als  in  der  Medianlinie. 
Obwohl  eine  eigentliche  tunica  submucosa  fehlt,  besitzt  die  Schleimhaut  des  harten  Gau- 
mens, besonders  in  den  Gebieten,  wo  sie  dicker  ist,  eine  1 — 2 mm  starke  Lage  von  (sub- 
mukösem) Fettgewebe.  Der  vordere  Teil  der  Schleimhaut  des  harten  Gaumens  ist  völlig 
drüsenfrei;  allmählich  nach  hinten  zu  treten  der  Zahl  nach  schnell  zunehmende  Schleim- 
drüsen (reine)  auf. 

Das  Gaumensegel,  velum  palalinum,  zeigt  auf  seiner  vorderen,  der  Mundhöhle  zu- 
Tab.42,Fig.2,3  gekehrten  Fläche  den  Charakter  der  Mundschleimhaut,  d.  h.  hohes,  geschichtetes  Pflaster- 
epithel mit  sehr  hohen  Papillen.  Die  Schleimhaut,  welche  nicht  scharf  von  einer  tunica  submu- 
cosa getrennt  werden  kann,  enthält  eine  sehr  dicke,  kompakte  Lage  von  mukösen  Drüsen 
(s.  o.  S.  208),  die  sich  oft  tief  in  die  Muskulatur  des  Gaumensegels  hineinbohren.  Zwischen 
den  Drüsen,  beziehungsweise  ihren  Ausführungsgängen,  enthält  die  Schleimhaut  außer  elasti- 
schen Fasern  häufig  Fettgewebe;  jedoch  pflegt  diese  lange  nicht  die  Bolle  zu  spielen  Avie 
beim  harten  Gaumen.  Die  hintere,  an  den  Nasenrachenraum  angrenzende  Fläche  des 
Gaumensegels  trägt  im  Bereiche  der  uvula  zunächst  ein  niedriges,  geschichtetes  Pflasterepi- 
thel  mit  ganz  niedrigen  Papillen,  das  gegen  die  Basis  des  weichen  Gaumens  und  damit  die 
Nasenhöhle  hin  allmählich  in  deren  geschichtetes  Flimmerepithel  übergeht.  Auch  diese 
Schleimhautfläche  des  Gaumensegels  ist  reich  an  Drüsen,  doch  handelt  es  sich  hier 
nicht  um  rein  muköse,  sondern  gemischte  Drüsen  (mit  Halbmonden)1).  Ferner  kommen 
sowohl  kleine,  solitäre  Follikel  wie  auch  diffus  lymphatisches  Gewebe  vor.  In  der  Mitte  zwi- 
schen beiden  Schleimhautflächen  liegt  die  quergestreifte  Muskulatur  des  weichen  Gaumens 
( m . uvulae  und  Ausstrahlungen  des  m.  levator  veli  palalini). 

x)  Diese  Drüsen  liegen  hier  nur  in  der  Schleimhaut  hzw.  der  (nur  angedeuteten)  submukösen  Schicht. 
In  die  Muskellage  dringen  sie  nicht  vor. 
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Die  Gaumenmandel,  tonsilla  palatina,  ist  ähnlich  gebaut  wie  die  Zungenbälge  (s. 
o.),  nur  aus  viel  zahlreicheren  Lymphknötchen  zusammengesetzt.  Ihr  lymphatisches  Gewebe  Tab.  44,  Fig.  2, 3 
ist  ebenfalls  scharf  gegen  die  dicht  benachbarte  Muskulatur  und  die  Schleimdrüsen  der  Gaumen- 
bögen abgesetzt;  die  letzteren  fehlen  im  Bereich  der  eigentlichen  Mandel  in  der  Regel  so  gut  wie 
völlig  ; sie  sind  zur  Seite  gedrängt.  Von  der  Schleimhautoberfläche  gehen  viele  unregelmäßig  ge- 
staltete, häufig  im  Grunde  erweiterte  und  sich  gleichsam  verzweigende  (d.  h.  mit  Aussackun- 
gen versehene)  Buchten  aus,  die  fossulae  tonsillares.  Alle  diese  sind  von  lymphatischem  (ade- 
noidem) Gewebe  mit  vielen  Sekundärknötchen  und  Keimzentren  umgeben  und  vom  geschich- 
teten Plattenepithel  ausgekleidet.  Ganz  feine  bindegewebige  S e p t a erstrecken  sich  von  der 
Unterlage  der  Tonsille  in  das  lymphatische  Gewebe  derart,  daß  jede  fossula  jederseits  eine, 
aus  nur  einer  Reihe  von  Sekundärknötchen  bestehende  Wand  besitzt,  daß  also  die  Tonsille 
durch  ihre  bindegewebigen  Septen  gleichsam  in  einzelne  lymphatische  Blätter  zerlegt  wird. 

Eine  selbständige  bindegewebige  Kapsel  besitzt  die  Tonsille  nicht;  vielmehr  ist  sie  als 
solche  in  das  Bindegewebe  der  tunica  propria  eingelagert  zu  denken;  letzteres  bildet  dann 
die  kapsclartige  Hülle  und  die  Septen. 

An  der  Tonsille  lassen  sich  wie  an  allen  lymphatischen  Bildungen,  die  mit  dem  Epithel 
verwachsen  sind,  die  Vorgänge  der  Durchwachsung  und  Durch  Wanderung  des  Epithels  durch  Tab.  44,  Fig.  3 
Wanderzellen  beobachten.  Dieser  Vorgang  erscheint  viel  deutlicher  da,  wo  erstlich  ein  hohes, 
mehrschichtiges  Epithel  besteht  und  zweitens  die  Durchwanderung  in  großen  Mengen  erfolgt : 
das  ist  u.  a.  an  der  Tonsille  und  den  Zungenbälgen  der  Fall.  Man  findet  hier,  z.  B.  in  den 
Tonsillarbuchten  Stellen  des  geschichteten  Pflasterepithels,  welche  keine  Wanderzellen  enthal- 
ten; daneben  finden  sich  letztere  vereinzelt  zwischen  den  Epithelzellen;  dann  kommen  Stellen, 
wo  bereits  Gi'uppen  von  Wanderzellen  im  Epithel  zu  finden  sind.  Schließlich  wandern  — be- 
sonders gegen  den  Grund  der  Buchten  hin  — die  Zellen  so  massenhaft  aus,  daß  das  Epithel 
vollständig  von  ihnen  durchsetzt  ist  und  direkt  zerrissen  wird.  Zwischen  großen  Haufen 
von  Wanderzellen  sind  dann  nur  noch  vereinzelte  Gruppen  von  Epilhelzellen  zu  sehen. 

Bei  diesem  Vorgänge  verstreichen  erstlich  die  Papillen  der  Schleimhaut;  ferner  nimmt 
das  Epithel  durch  die  massenhaft  cingelagerten  Wanderzellen  an  Dicke  zu  und  an  den 
Stellen,  wo  die  Zahl  der  Wanderzellen  größer  ist  als  die  der  Epithelzellen,  verschwin- 
det die  scharfe  Grenzlinie  zwischen  Epithel  und  lymphatischem  Gewebe  der  Schleim- 
haut. Es  handelt  sich  in  der  Hauptsache  um  rundkernige,  in  den  Keimzentren  der  Lymph- 
knötchen gebildete  Lymphocyten  (s.  o.  S.  97);  daneben  trifft  man  aber  stets  auch  poly- 
morphkernige Leukocyten1).  Zu  beachten  ist,  daß  die  Tonsillen  nur  abführende  und  keine 
zuführenden  Lymphgefäße  enthalten. 

Der  Schlundkopf,  pharynx,  zeigt  im  Baue  seiner  Wandung  ähnliche  Verhältnisse 

wie  die  Mundhöhle,  nur  findet  sich  eine  die  Schleimhaut  von  der  Muskelhaut  scharf  tren- 

nende Lage  elastischer  Fasern  (elastische  Grenzschicht),  die  auch  Fortsätze  zwischen  die  Mus- 
kelbündel sendet.  Das  Epithel  der  Pharynxschleimhaut  ist  im  mittleren  und  unteren  Abschnitt 
ein  geschichtetes  Pflasterepithel,  im  oberen  Abschnitt  dagegen  größtenteils  — aber  in  indivi- 
duell wechselnder  Ausdehnung  — ein  geschichtetes  Flimmerepithel  wie  in  der  Nasenhöhle. 

Die  Schleimhaut  ist  reich  an  tubuloalveolären  Schleimdrüsen,  die  meist  gemischten  Cha- 
rakters sind  (s.  a.  o.  S.  211)  und  an  lymphatischem  Gewebe2).  Dieses  verdichtet  sich  (na- 

U Es  wird  von  manchen  Seiten  bezweifelt,  ob  die  gesamte  Masse  der  lymphoiden  Zellen,  die  man  im  Epi- 
thel der  Tonsillarbuchten  findet,  durch  dieses  hindurch  in  die  Lichtung  der  Buchten  gelangt,  oder  ob  nicht 

etwa  die  Lvmphzellen  hier  dauernd  oder  vorübergehend  im  Epithel  liegen  bleiben. 

2)  Ähnlich  wie  an  der  Speiseröhre  legen  sich  Ansammlungen  von  Lymphzellen  häufig  um  die  Drüsen- 
ausführungsgänge. Besonders  stark  ist  adenoides  Gewebe  in  der  Gegend  des  ostium  pharyngeum  tubae  auditivae, 
so  daß  man  auch  von  einer  sog.  Tubentonsille  spricht. 
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mentlich  im  oberen  Abschnitt  des  Organs)  sowohl  zu  Solitärknötchen  als  auch  zu  einer  na- 
mentlich im  Kindesalter  deutlichen  Rachenmandel,  tonsilla  pharyngea,  die  im  Bau  mit 
der  Gaumenmandel  der  Hauptsache  nach  übereinstimmt,  nur  allmählich  in  das  umliegende 
diffus-adenoide  Gewebe  überzugehen  pflegt.  Eine  eigentliche  tunica  submucosa  fehlt  dem 
pharynx,  wenigstens  da,  wo  er  eine  Muskelhaut  hat.  Im  obersten  Teile,  wo  diese  fehlt,  tritt 
die  sog.  aponeurosis  pharyngis  an  die  Stelle  einer  submucosa,  die  diesen  Namen  (Aponeu- 
rose)  aber  eigentlich  nicht  verdient.  Blutgefäße,  Lymphgefäße  und  Nerven  zeigen  das  gleiche 
mikroskopische  Verhalten  wie  in  der  Mundhöhle. 

3.  Die  Speiseröhre,  oesophagus. 

Die  Wandungen  der  Speiseröhre  bestehen  im  wesentlichen  aus  Schleimhaut  und  Muskel- 
lab.4i)  haut;  dazu  kommt  eine  (nicht  scharf  begrenzte)  tunica  adventitia.  Schleimhaut  und  Muskelhaul 
werden  durch  eine  gut  ausgebildete  tunica  submucosa  getrennt.  Was  die  Schleimhaut,  tunica 
mucosa  oesophagi,  anlangt,  so  liegt  diese  im  leeren  Zustande  des  Organs  in  Längsfalten.  Ihr 
Epithel  ist  durchgängig  ein  geschichtetes  Pflasterepithel  mit  ziemlich  hohen  spitzen  Papil- 
len; es  ist  also  die  gleiche  Epithelform  wie  die  der  Mundhöhle  und  des  ITaupttcils  des 
pharynx;  die  Epithelüberzüge  beider  Organe  gehen  auch  ohne  jegliche  Abgrenzung  inein- 
ander über.  Die  tunica  propria  der  Schleimhaut  besitzt  einen  mäßigen  Gehalt  an  elastischen 
Fasern,  sonst  zeigt  sie  keine  Besonderheiten,  außer  kleinen  Lymphknötchen1),  die  gelegentlich 
um  die  Ausführungsgänge  der  Drüsen  gelegen  sind.  Die  tunica  muscularis  mucosae  ist 
sehr  gut  entwickelt,  sie  besteht  aus  Längsbündeln  und  — als  integrierender  Bestandteil  der 
Schleimhaut  — folgt  sie  dieser  bei  ihren  Faltungen.  Sie  besitzt  in  der  Speiseröhre  die  rela- 
tiv stärkste  Entwicklung;  an  keiner  anderen  Stelle  des  Digestionsrohres  kommt  eine  derartig 
stark  ausgebildete  muscularis  mucosae  vor.  Im  oberen  Abschnitte  der  Speiseröhre  liegen 
die  einzelnen  Längsbündel  der  Schicht  locker  und  werden  durch  Bindegewebe  getrennt;  im 
unteren  Bereiche  der  Speiseröhre  entsteht  eine  geschlossene  Muskellage. 

Die  tunica  submucosa  des  oesophagus  setzt  sich  aus  sehr  lockerem,  häufig  fetthaltigem 
Bindegewebe  zusammen,  dessen  Bündel  vorzugsweise  longitudinal  verlaufen;  sie  enthält  die 
Nerven  und  Gefäßstämme  für  die  Schleimhaut  und  kleine  Schleimdrüsen  (verzweigte  tu- 
buloalveoläre  Einzeldrüsen  rein  mukösen  Charakters).  Ihre  Ausführungsgänge  durchbohren 
die  muscularis  mucosae  und  tunica  propria,  sind  hier’  häufig  von  Lymphknötchen  umgeben 
(s.  o.)  und  münden  durch  das  Pflasterepithcl  zwischen  zwei  Papillen  (meist  schräg)  ins 
Lumen.  Die  Zahl  der  Drüsen  ist  eine  wechselnde;  sie  sind  aber  niemals  reichlich. 

Ziemlich  konstant  kommen  außer  den  Schleimdrüsen  noch  Oesophagusdriisen  vor,  wel- 
che den  Pylorusdrüsen  des  Magens  außerordentlich  ähnlich  sind,  nur  stärker  verästelt  er- 
scheinen als  diese2) ; sie  finden  sich  insbesonders  in  der  Gegend  kurz  vor  der  Einmündung 
in  den  Magen  und  im  angrenzenden  Abschnitt  des  Magens  selbst  (s.  u.)  und  heißen  des- 
wegen auch  Kardiadrüsen;  mitunter  kommen  sie  jedoch  auch  an  anderen  Stellen  des 
oesophagus  vor,  besonders  häufig  (bis  fast  70  o/o  der  Fälle)  gerade  im  oberen  Abschnitt. 
Sie  liegen  im  Gegensatz  zu  den  Schleimdrüsen  stets  in  der  tunica  propria,  oft  gruppenweise 
zusammen;  ihre  Ausführungsgänge  münden  an  der  Spitze  der  Papillen. 

Die  M u s k u 1 a t u r des  oesophagus  ist  eine  gemischte,  d.  h.  im  oberen  Abschnitt  (etwa 
1/3)  ist  sie  nur  aus  quergestreiften  Elementen  zusammengesetzt,  im  mittleren  aus  quergestreif- 

1)  Streng  genommen  handelt  es  sich  nur  um  (mehr  — weniger)  scharf  begrenzte  Ansammlungen  von 
Lymphocyten;  Keimzentren  fehlen. 

?)  Gelegentlich  haben  sie  sogar  (vereinzelte)  Belegzellen  (s.  u.  S.  220)  und  ähneln  dann  den  Magenfun- 
dusdrüsen. 
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ton  und  glatten,  im  unteren  Drittel  lediglich  aus  letzteren.  Sie  zeigt  eine  deutliche  innere 
Kingmuskellage  und  anfangs  stärkere  nach  unten  zu  immer  schwächer  werdende  äußere 
Längslage1). 

Die  Muskulatur  wird  außen  von  Bindegewebe  umgeben,  welches  auch  die  einzelnen 
Bündel  trennt;  es  stellt  eine  Avenig  gut  abgegrenzte  tunica  adventitia  dar. 

Blut-  und  Lymphgefäße  der  Speiseröhre  sind  reichlich;  Venen  und  Lymphgefäße  zeich- 
nen sich  durch  Bildungen  von  Netzen2)  in  der  tunica  subxnucosa  und  tunica  muscularis  aus; 
feine  Kapillarschlingen  dringen  in  die  Papillen  der  tunica  propria  vor. 

Die  Nerven,  die  teils  aus  markhaltigen,  teils  marklosen  Fasern  bestehen,  zeigen  ein  ähn- 
liches Verhalten  wie  im  Magen-Darmkanal  (s.  u.).  Sie  bilden  zunächst  ein  Geflecht  zwi- 
schen beiden  Muskellagen,  das  an  (sympathischen)  Nervenzellen  reich  ist;  von  ihm  aus  geht 
die  Innervation  der  Muskulatur  aus,  während  weitere  Fasern  in  das  submuköse  Gewebe  Vor- 
dringen, hier  Avieder  Geflechte  mit  eingestreuten  Nervenzellen  bilden  und  außer  der  moto- 
rischen Innervation  der  ja  in  der  Speiseröhre  besonders  stark  entAvickelten  tunica  muscularis 
mucosae  auch  feine  sensible  Fasern  zur  Schleimhaut  liefern. 

4.  Der  Magen,  ventriculus. 

Die  MagenAvandung  zeigt  im  allgemeinen  dieselbe  Schichtung  Avie  die  des  oesopha-  Tab.  47 
gus;  nur  wird  der  Magen  vom  peritoneum  überzogen,  so  daß  sich  eine  tunica  serosa  (und  Tab.  48,Fig.  1, 
subserosa)  zu  der  Zahl  der  Schichten  hinzugesellen.  Tab.47,Fig.  7 

Das  Epithel  der  Magenoberfläche,  welches  auch  die  ganze  Ausdehnung  der  Magen- 
grübchen (foveolae  gastricae  s.  u.)  auskleidet,  ist  ein  ziemlich  hohes  Zylinderepithel.  Die 
Zellen  haben  eine  Höhe  von  20 — 30  p.  bei  relativ  geringer  Breite  und  sind  an  ihrer,  der 
freien  Oberfläche  zugekehrten  Seite  verschleimt,  so  daß  sie  ähnlich  Avie  die  Becherzellen3) 

Schleim  produzieren.  Je  nach  dem  Grade  der  Schleimbildung  ist  der  basale,  nicht  verschlei- 
mende und  kernhaltige  Teil  der  Zelle  hoch  oder  niedrig,  der  Kern  rundlich  oder  platt.  Der 
Schleim  tritt  in  Gestalt  deutlicher  granulärer  Vorstufen  auf,  die  besonders  den  der  Lichtung 
zugekehrten  Teil  der  Zelle  ganz  erfüllen.  Der  Übergang  des  hohen,  geschichteten  Platten- 
epithels der  Speiseröhre  in  das  (relativ  viel  niedrigere)  einschichtige  Zylinderepithel  des  Ma- 
gens Aollzieht  sich  ganz  plötzlich  in  Gestalt  eines  starken  Niveauabfalles  innerhalb  einer  meist 
zackigen  Grenzlinie.  An  dieser  Stelle  findet  also  das  geschichtete  Plattenepithel,  das  in  der 
Mundhöhle  begann  und  sich  über  den  ganzen  Bereich  des  pharynx  und  Oesophagus  fort- 
setzte, sein  Ende. 

Die  tunica  propria  des  Magens  wird  unterhalb  des  Grundes  der  Magengrübchen  von 
schlauchförmigen  Drüsen  gebildet,  Avelche  in  die  foveolae4)  münden  und  nur  Avenig 
interstitielles  Gewebe  zwischen  sich  lassen.  Letzteres  besteht  aus  einem  mehr  retikulären  als 
fibrillären  BindegeAvebe,  das  an  Lymphzellen  (auch  Plasmazellen  u.  a.)  reich  ist,  namentlich 
in  der  Pylorusregion,  wo  die  Drüsen  weniger  eng  beisammen  liegen.  Hier  bilden  sich  auch 

J)  Mitunter  finden  sich  auch  einige  innere  Längsmuskelbündel.  Je  weiter  nach  unten,  um  so  stärker 
wird  die  Ringmuskulatur  auf  Kosten  der  longitudinalen  Lage.  Die  Grenze  der  quergestreiften  und  glatten  Mus- 
kulatur wechselt  individuell.  So  kommen  gelegentlich  auch  im  unteren  Abschnitte  der  Speiseröhre  noch  verein- 
zelte quergestreifte  Muskelfasern  vor. 

2)  So  ist  auch  der  polsterartige  Wulst  an  der  hinteren  Wand  des  Anfangsteils  der  Speiseröhre  durch  Ye- 
nengeflechte bedingt. 

:1)  Dabei  besteht  aber  ein  wesentlicher  Unterschied  zwischen  den  Oberflächenepithelien  des  Magens  und 
den  Becherzellen  in  bezug  auf  die  Art  der  Schleimbildung.  Erstere  nehmen  insbesondere  niemals  die  charak- 
teristische Becherform  an,  gehen  auch  bei  der  Schleimbildung  nie  zugrunde  (s.  a.  u.  S.  222). 

4)  In  jedes  Magengrübchen  münden  mehrere  Drüsen. 
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häufig  Solitärknötchen  (sog.  „glandulae“  lenliculares),  die  aber  auch  der  übrigen  Magen- 
schleimhaut nicht  fehlen;  jedoch  sind  die  Knötchen  in  der  Fundusregion  viel  seltener;  sie  be- 
sitzen typische  Keimzentren,  zeigen  meist  unregelmäßige  Gestalt  und  haben  ihren  Sitz  aus- 
schließlich in  der  tunica  propria  (im  Gegensatz  zum  Darm  — s.  u.).  (Über  die  glatten  Muskel- 
fasern der  tunica  propria  s.  u.).  Stärkere  Lagen  interstitiellen  Gewebes  finden  sich  auch  in 
der  Fundusregion  nur  oberhalb  der  Drüsenzone  in  der  Höhe  der  Magengrübchen  (sozusagen 
als  deren  Wände). 

Die  Magendrüsen  sind  verschieden  in  der  Region  des  llauptteils  des  Magens  (Cardiateil, 
fundus  und  corpus)  und  in  dem  gegen  den  pylorus  gelegenen  Abschnitt.  Die  Grenze  bei- 
der Regionen  ist  in  bezug  auf  das  Verhalten  der  Drüsen  keine  scharfe.  Man  unterscheidet 
demnach  F undusdrüsen  oder  glandulae  gastricae  prctpriae  und  Pylorusdrüsen, 
glandulae  pyloricae.  Da  die  Di'üsen  die  Hauptmasse  der  Schleimhaut  bilden,  drücken  sie  die- 
ser auch  ihren  typischen  Charakter  auf,  so  daß  man  auch  wohl  von  Fundusschleimhaut 
und  Pylorusschleimhaut  spricht. 

Tab. 47, Fig. 2-6  In  der  Fundusregion  sind  die  (vom  Oberflächenepithel  ausgekleideten)  fo- 
veolae  gastricae  zwar  weit,  aber  weniger  tief  im  Verhältnis  zur  Dicke  der  Schleim- 
haut als  in  der  Pylorusregion  (150 — 250  p.)1)  ; die  Drüsen  der  Fundusregion  sind  (1/2  bis 
ll/2  mm)  lange,  wenig  verästelte2)  und  wenig  (nur  am  Grunde)  gekrümmte  Schläuche; 
sie  münden  mit  dem  engen  „Halse“  in  den  Grund  der  foveolae,  während  das  blinde 
Ende  leicht  erweitert  ist.  So  durchsetzen  sie  die  ganze  Dicke  der  propria  bis  zur 
muscularis  mucosae.  Die  Fundusdrüsen  enthalten  zweierlei  Arten  von  Zellen,  Haupt- 
zellen und  Relegzellen  genannt ; erstere  sind  kleine,  ungefähr  kubische  bis  niedrig- 
zylindrische Zellen;  am  fixierten  und  gefärbten  Präparat  erscheint  ihr  Plasma  kaum  färb- 
bar; so  daß  nur  der  relativ  große  Kern  hervortritt  (im  lebenden  Zustande  enthalten  sie  aber 
die  grobkörnigen  Vorstufen  des  Pepsins).  Die  Belegzellen  sind  große,  unregelmäßig  ab- 
geplattet-kuglige  oder  polyedrische  Zellen,  besitzen  ein  deutlich  feinkörniges  Protoplasma 
und  färben  sich  mit  sauren  Anilinfarbstoffen  intensiv.  Nicht  selten  sind  sie  zweikemig.  Die 
Belegzellen  finden  sich  reichlich  zwischen  den  Ilauptzellen  (wenigstens  in  gleicher  Zahl  oder 
überwiegend)  im  sog.  Drüsenhals,  d.  h.  dem  in  die  foveolae  einmündenden  Abschnitt,  zer- 
streut im  Körper  der  Drüsen  und  nur  ganz  spärlich  an  dem  etwas  erweiterten  (s.  o.)  und 
leicht  gekrümmten  Drüsenfundus,  d.  h.  dem  blinden  Ende  des  Drüsenschlauches.  Der  letz- 
tere Abschnitt  der  Drüsen  wird  also  fast  lediglich  von  Hauptzellen  gebildet.  Zwischen  den 
Hauptzellen  finden  sich  keine,  in  den  Belegzellen  intrazelluläre  Sekretröhrchen.  Letztere 
Tab.  4,  Fig.ll  münden  oft,  namentlich  wenn  die  Belegzelle  vom  Hauptlumen  abgedrängt  ist,  erst  in  eine 
kurze,  seitliche  Ausbuchtung  der  Lichtung,  letzteres  ist  die  Regel  in  den  tieferen  Abschnitten 
der  Drüse3).  Die  intrazellulären  Sekretröhrchen  dieser  großen  Zellen  bilden  korbarlige  Netze 
im  Zelleib  (s.  a.  o.  Fig.  11,  S.  4). 

Die  Pylorusdrüsen  münden  in  enge,  aber  tiefe  foveolae  (300 — 350  p.).  Die  Drüsen 
Tab.  48,  Fig.  1,2  sind  wesentlich  kürzer  als  die  Fundusdrüsen,  stärker  verästelt  und  stärker  gekrümmt,  na- 
mentlich am  Grunde.  Sie  sind  nicht  rein  tubulär,  sondern  tubuloalveolär.  Sie  enthalten  nur 
eine  (den  Hauptzellen  der  Fundusdrüsen  nur  ganz  äußerlich  ähnliche)  Zellform,  die  sich  in 
mehrfacher  Hinsicht  von  diesen  unterscheidet.  Ihre  Form  ist  eine  kubische  bis  zylindrische, 
der  Kern  liegt  abgeplattet  an  der  basalen  Fläche  der  Zelle,  das  Protoplasma  ist  ziemlich  hell. 

!)  Je  nach  der  Dehnung  der  Schleimhaut  durch  den  Kontraktions-  oder  Erschlaffungszusland  der  Muskulatur. 

2)  Die  Fundusdrüsen  können  sich  nicht  nur  teilen,  es  anastomosieren  auch  benachbarte  Drüsen. 

3)  Daher  der  Name  Belegzellen,  d.  h.  Zellen,  die  nicht  in  gleicher  Lage  mit  den  Hauptzellen  liegen, 
sondern  diesen  von  außen  angelegt  erscheinen. 
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Es  kommen  interzelluläre  Sekretkapillaren  vor;  das  Verhalten  entspricht  sehr  dem  der  Ivardia- 
drüsen;  trotz  äußerlicher  Ähnlichkeit  mit  den  mukösen  Zellen  der  Mundschleimdrüsen  findet 
anscheinend  keine  Schleimsekretion  statt.  Das  Epithel  der  Magendrüsen  wird  nach  außen 
von  einer  membrana  propria  umschlossen,  die  platte  längliche  Zellen  enthält. 

Die  Belegzellen  sezernieren  wahrscheinlich  die  Salzsäure  des  Magensaftes,  die  Hauplzellen  und  vielleichtauch 
die  Pylorusdrüscn  (?)  das  Pepsin.  Demnach  wäre  der  alte  Name  Labdrüsen  für  die  glandulae  gastricae  propriae 
zu  verwerfen.  Als  Vorstufen  des  Sekretes  treten  in  den  Zellen  der  Pylorusdrüsen  Granula  auf. 

Zu  diesen  beiden  Hauptdrüsenformen  (und  Drüsenzonen)  des  Magens  gesellen  sich 
noch  die  oben  bereits  erwähnten  Kardiadrüsen,  die  dem  Baue  nach  mehr  den  Pylorus- 
drüsen  gleichen  und  sich  teils  im  untersten  Abschnitt  der  Speiseröhre,  teils  im  unmittelbar 
angrenzenden  Abschnitt  des  Magens  finden. 

Die  tunica  muscularis  mucosae  des  Magens  läßt  meist  deutlich  zwei  Schichten  erkennen, 
eine  Ring-  (innen)  und  eine  Längsfaserschicht  (außen)1).  Einzelne  Fasergrüppchen  lösen  sich  Tab. 47,  Fig.  1,2 
von  der  Hauptmasse  der  Schicht  ab  und  steigen  in  der  Schleimhaut  zwischen  den  Drüsen  in  Tab.  48,  Fig.  1 
die  Höhe  bis  fast  zum  Grunde  der  foveolae.  Am  reichlichsten  sind  diese  Fasern  in  der  Pylo- 
rusgegend.  Die  tunica  submucosa  verhält  sich  ähnlich  wie  beim  oesophagus;  sie  wird  von 
lockerem  Bindegewebe  mit  elastischen  Fasern  und  mitunter  Fettgewebe  gebildet.  Auch  enthält 
sie  die  Stämmchen  der  Blutgefäße  und  Nerven  für  die  Schleimhaut. 

Die  mächtige  tunica  muscularis  des  Magens  besteht  lediglich  aus  glatter  Muskulatur, 
welche  der  Hauptsache  nach  in  zwei  am  Pylorus  deutlich  getrennten  (und  hier  besonders 
dicke)  Schichten  angeordnet  ist,  innere  Ring-  und  äußere  Längsmuskellage.  Dazu  gesellt 
sich  die  Ausstrahlung  der  Oesophagusinuskulatur,  wodurch  die  Schichtung  der  Magenmusku- 
latur an  der  cardia  und  dem  Magenkörper  wesentlich  kompliziert  wird  (Näheres  siehe  So- 
botta,  Deskript.  Anat.). 

Die  tunica  serosa  des  Magens  trägt  auf  der  Oberfläche  das  (platte)  seröse  Epithel,  zeigt 
aber  sonst  keine  Besonderheiten. 

5.  Der  Dünndarm,  intestinum  tenue. 

Der  Dünndarm  zeigt  im  allgemeinen  dieselbe  Schichtung  wie  der  Magen,  und  in  Tab. 48, Fig. 3-5 
seinem  ganzen  Verlaufe  einen  sehr  gleichartigen  Bau.  Kompliziert  wird  dieser  nur  im  An- Tab.  49 
fangsteil  des  duodenum  durch  die  hier  vorkommenden  Duodenaldrüsen.  Tab.52,Fie.  1 

Die  Schleimhaut  des  Dünndarms  ist  ausgezeichnet  durch  das  Vorkommen  von  Zot- 
ten d.  h.  fadenförmigen  Schleimhauthervorragungen  (s.  Sobotta,  Deskr.  Anatomie  dies.  Verl.). 

Die  Zotten,  villi  intestinales , beginnen  hoch  und  groß  (gleichzeitig  etwas  abgeplattet)  im 
duodenum  (gelegentlich  schon  im  Magen  dicht  am  pylorus)  und  reichen  bis  auf  die  valvula 
colica.  Die  Zotten  des  ileum  sind  wesentlich  kleiner  und  mehr  zylindrisch  bis  kegelförmig, 
während  die  des  jejunum  mehr  blattförmig  sind.  Sie  bestehen  aus  fadenförmigen  Schleim- 
hautfortsätzen, die  vom  Epithel  überzogen  werden.  Ihre  Länge  beträgt  1/2 — 1 mm. 

Das  E p i t h e 1 des  ganzen  Darmkanals2)  vom  pylorus  bis  zum  After  ist  ein  einfaches 
Zylinderepithel  (s.  o.  S.  38)  von  einer  mittleren  Höhe  von  30  p..  Seine  Zellen  tragen  an 
ihrer  freien  Oberfläche  einen  deutlich  streifigen  Kutikularsaum ; der  längliche  Kern  liegt 
in  der  basalen  (meist  schmäleren)  Hälfte  der  Zelle3).  Daneben  kommen  in  wechselnder  Zahl 

J)  Gelegentlich  ist  sie  sogar  dreischichtig  (außen  zirkulär);  im  Pylorusteil  ist  sie  stärker  als  im  Fundusleil, 
bleibt  jedoch  auch  hier  gegenüber  der  der  Speiseröhre  an  Mächtigkeit  zurück  (obwohl  diese  nur  einschichtig 

ist  — s.  o). 

2)  Also  auch  des  Enddarmes. 

3)  Denn  die  Zellen  verjüngen  sicli  natürlich  kegelartig  da,  wo  sie  gekrümmte  Oberflächen  überkleiden, 
wie  das  meist  an  der  Darmoberfläche  der  Fall  ist. 


Becherzellen  vor  (s.  o.  S.  48).  Beide  Zellformen  finden  sich  auch  im  Anfangsteil  der 
Tab.  49  kurz-schlauchförmigen,  in  der  tunica  propria  des  Dünndarms  gelegenen  glandulae  intestinales 
Tab. 52, Fig.  1 (Lieberkühnschen  Drüsen).  Diese  messen  im  Dünndarm  nur  0,15 — 0,2  mm  in  der  Länge. 

Das  Zylinderepithel  der  Drüsen  ist  jedoch  wesentlich  niedriger  als  das  der  Zotten  (knapp  20 
zu  30  p.),  auch  ist  der  Kulikularsaum  des  Drüsenepithels  weniger  deutlich  und  fehlt  am 
Grunde  der  Drüsen  ganz. 

Das  Epithel  sitzt  auf  einer  strukturlosen  Basalmembran,  welche,  da  sie  gelegentlich  deut- 
lich Kerne  enthält,  ihre  bindegewebige  Abkunft  nicht  verleugnen  kann  (sog.  Zottenmembran).  Im 
Epithel  finden  sich  häufig  durchwandernde  Leukocyten.  Wesentliche  Besonderheiten  zeigt  das 
Epithel  nur  im  Grunde  der  Lieberkühnschen  Drüsen.  Die  tiefsten,  den  eigentlichen  Drüsen- 
fundus bildenden  Zellen  besitzen  deutliche  Sekretgranula,  die  sich  mit  verschiedenen  Farb- 
Tab. 3, Fig.  10  stoffen,  z.  B.  sauren  Anilinfarben,  leicht  darstellen  lassen  (sog.  Panethsche  Zellen)1). 
Tab.  48,  Fig.  5 Die  sich  nach  oben  zu  anschließenden  Zellen  der  Drüse  zeigen  ziemlich  regelmäßig  mitotische 
Teilungen.  Es  wird  gewöhnlich  angenommen,  daß  diese  Teilungen  dazu  dienen,  das  Darmepi- 
thel zu  regenerieren,  so  daß  es  sich  von  der  Tiefe  der  Drüsen  bis  gegen  die  Zottenoberfläche 
verschieben  würde.  Diese  Regeneration  wird  durch  das  Absterben  von  Becherzellen  nötig  (s.  u.). 
Diese  reichen  bis  in  den  Hals  der  Drüsen  hinein,  ihr  Hauptsitz  im  Dünndarm  sind  aber 
die  Zottenhänge. 

Die  tunica  propria  des  Dünndarms  füllt  erstlich  den  (geringen)  Raum  zwischen  den 
Tab.  49, Fig. 4 kurzen  Dünndarmdrüsen  aus,  zweitens  bildet  sie  den  Grundstock  der  Zotten.  In  der  Längs- 
Tab. 53, Fig. 2 achse  der  letzteren  liegt  der  zentrale  oder  axiale  Zotten  raum  (zentrales  Chylus- 
gefäß),  die  Wurzel  der  Lymphgefäße  des  Dünndarmes;  ferner  enthält  die  Zotte  Blutgefäß- 
kapillaren, eine  geringe  Menge  faserarmen,  an  Lymph-  und  Plasmazellen  reichen,  mehr  reti- 
kulären als  fibrillären  Bindegewebes  mit  deutlichen  Präkollagenfasern  (die  auch  in  der  Wand 
des  Chylusgefäßes  nachweisbar  sind),  einige  elastische  Fasern  und  glatte  Muskelfasern,  welche 
Tab.  49.  Fig.  2-4  sich  von  der  muscularis  mucosae  bis  in  die  Zotte  hineinerstrecken.  Diese  laufen  am  freien 
Ende  der  Zolle  bogenförmig  zusammen  und  bilden  somit  ein  schlauchartiges  Netz  im  Zot- 
tenstroma. Die  zwischen  den  glandulae  intestinales  gelegene  Partie  der  tunica  propria  ist  reich 
an  Leukocyten,  auch  eosinophilen,  zeigt  sonst  aber  keine  Besonderheiten. 

Die  wohlentwickelte  tunica  muscularis  mucosae  des  Dünndarms  besteht  gewöhnlich  aus 
zwei  Schichten,  einer  inneren  zirkulären  und  äußeren  longitudinalen.  Sie  sendet  (s.  o.)  ein- 
zelne Fasern  in  die  Zotten,  die  den  Inhalt  des  axialen  Chylusgefäßes  zu  entleeren  imstande  sind2). 

Die  sehr  lockere  tunica  submucosa  des  Darmes  enthält  außer  gewöhnlichem,  lok- 
kerem  Bindegewebe  mit  elastischen  Fasern  Gefäße  und  einen  Nervenple-xus  (s.  u.  S.  225). 
Die  plicae  circulares  (Kerckringsche  Falten)  stellen  Faltungen  der  gesamten  Schleimhaut  (ein- 
Tab.49,Fig.  1 schließlich  muscularis  mucosae)  dar3);  feine,  gefäßhaltige  Fortsätze  der  tunica  submucosa  ra- 
gen in  die  Falten  hinein. 

Die  Muskel  haut,  tunica  muscularis,  des  Dünndarms  zerfällt  in  zwei  deutlich  ge- 
trennte Schichten,  eine  starke  innere  Ring-  und  äußere  Längsmuskulatur.  Letztere  wird  von 
der  tunica  serosa  überzogen,  die  sich  wie  beim  Magen  verhält.  In  den  beiden  Muskelschichten 
selbst,  wie  zwischen  beiden  liegen  viele  elastische  Fasern,  zwischen  beiden  ferner  ein  Nerven- 
plexus  (s.  u.  S.  225). 

!)  Auch  andere  Granula  werden  in  diesen  Zellen  beobachtet. 

2)  Die  Kontraktion  dieser  Muskelfasern  bedingt  oft  starke  Formveränderungen  der  Zotten  im  Präparat  wie 
Retraktionen  des  Zotteninhaltes  vom  Epithelschlauch,  Faltungen  des  Epithels  usw. 

3)  Näheres  siehe  Sobotta;  Deskript.  Anatomie;  dies.  4erl. 
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Abweichend  gebaut  ist  der  Anfangsteil  des  duodenum  insofern,  als  hier  die  in  der  tunica 
submucosa  gelegenen  Duodenaldrüsen  das  Bild  des  Darmdurchschnittes  komplizieren.  In  Tab.  48,  Fig.  3, 4 
diesem  Teil  des  Zwölffingerdarmes  liegen  also  Drüsen  sowohl  in  der  Schleimhaut  wie  in  der 
submucosa.  Die  Duodenaldrüsen  (auch  ßrunnersche  Drüsen  genannt)  glandulae  duodenales  sind 
nicht  einfache  gerade  Schläuche  wie  die  Darmdrüsen,  sondern  stark  gekrümmte  und  auch  ver- 
zweigte tubuläre  Einzeldrüsen.  Ihre  Zellen  ähneln  stark  denen  der  Pylorusdriisen ; wie 
diese  haben  sie  eine  Ähnlichkeit  mit  den  mukösen  Zellen  der  Mundspeicheldrüsen  und  stehen 
scheinbar  diesen  Zellen  zum  mindesten  sehr  nahe,  da  sie  gelegentlich  Schleimreaktion  geben. 

Ihr  Ausführungsgang  durchbohrt  die  tunica  muscularis  mucosae  und  tunica  propria  und 
mündet  entweder  an  der  freien  Schleimhautoberfläche  oder  in  eine  Darmdrüse  aus.  Beim 
Menschen  liegen  häufig  nicht  unbeträchtliche  Teile  der  Duodenaldrüsen  (in  der  Nähe  der  Aus- 
führungsgänge) nach  innen  von  der  muscularis  mucosae,  also  noch  im  Bereich  der  Schleimhaut. 

Im  oberen  Teil  des  Duodenum  bilden  die  Brunnerschen  Drüsen  starke,  durch  bindegewebige  Septen  ge- 
trennte Drüsenkomplexe,  die  fast  die  ganze  Dicke  der  submucosa  einnehmen;  gegen  den  mittleren  Abschnitt 
dieses  Darmteiles  dagegen  werden  sie  wesentlich  kleiner  und  legen  sich  nur  der  muscularis  mucosae  an,  ohne 
tiefer  in  die  submucosa  vorzudringen.  Wie  namentlich  Längsschnitte  durch  die  Pylorusregion  lehren,  besteht 
eine  unmittelbare  Kontinuität  zwischen  den  (zum  mindesten  nahe  verwandten)  Pylorusdrüsen  einerseits  und  den 
Duodenaldrüsen  andererseits,  so  daß  es  oft  gänzlich  unmöglich  ist,  eine  Grenze  zwischen  beiden  zu  finden. 

6.  Der  Dickdarm,  intestinum  crassum  und  Mastdarm,  rectum. 

Der  Bau  der  Wandung  des  Dickdarmes  und  des  mit  ihm  im  mikroskopischen  Baue  Tab. 50 
übereinstimmenden  Mastdarmes  ist  von  der  des  Dünndarmes  zunächst  dadurch  verschieden, 
daß  die  Zotten  fehlen.  Ferner  sind  die  Darmdrüsen  länger,  und  zwar  bis  gut  doppelt  so  lang 
als  im  Dünndarm  (0,4 — 0,7  mm);  sie  nehmen  vom  caecum  gegen  das  rectum  an  Länge 
zu1).  Sie  enthalten  gewöhnlich  reichlich  Becherzellen,  die  fast  bis  zum  Grunde  der  Drüsen  herab- 
reichen, namentlich  aber  im  mittleren  Abschnitt  der  Länge  der  Drüse  ihren  Platz  finden,  wäh- 
rend das  Oberflächenepithel  und  die  Drüsenmündungen  wenig  Becherzellen  haben  (ganz  im 
Gegensatz  dazu  zeigt  im  Dünndarm  gerade  das  Zottenepithel  die  meisten  Becherzellen).  Pa- 
nethsche  Körnchenzellen  fehlen,  dagegen  kommen  im  Grunde  der  Drüsen  reichlich  Mitosen 
vor,  die  den  Ersatz  für  die  zahlreich  absterbenden  Becherzellen  liefern.  Junge  Becherzellen 
findet  man  meist  nahe  dem  Grunde  der  Drüsen. 

Die  Längsmuskulatur  des  Dickdarms  ist  — außer  am  rectum  — zu  drei  Bündeln  oder 
Streifen,  den  taeniae  coli,  angeordnet.  Zwischen  den  Taenien  liegen  nur  dünne  Längsbündel. 

Sonst  zeigt  weder  die  Schleimhaut  noch  die  Muskelschicht  des  Dickdarms  in  ihrem  Bau  Ab- 
weichungen von  der  des  Dünndarms. 

7.  Die  lymphatischen  Bildungen  des  Darmes. 

Die  im  allgemeinen  an  Lymphzellen  reiche  Schleimhaut  des  Darmes  verdichtet  sich  stellen- Tab.  49,  Fig.  3 
weise  zu  besonderen  lymphatischen  oder  adenoiden  Bildungen.  Sie  sind  teils  solitäre  Iv  n ö t - Tab.  50,Fig.2,4 
chen,  noduli  lympliatici  solilarii,  teils  gehäufte  oder  Peyersche  Haufen  (noduli  lym-  Tab.  53.  Fig.  1 
phatici  aggregati).  Letztere  finden  sich  nur  im  unteren  Abschnitt  des  ileum,  erstere  kommen 
im  ganzen  Dünn-  wie  Dickdarm  vor,  sind  im  Dickdarm  und  ileum  häufiger  als  im  jejunum. 

Im  Dünndarm  liegen  die  Solitärknötchen,  ähnlich  wie  im  Magen,  ganz  in  der  Schleimhaut; 
über  ihrer  bimförmigen,  mit  dem  Epithel2)  verwachsenen  Spitze  fehlen  die  Zotten.  Im  Dick- 
darm liegt  der  breitere  Hauptteil  der  bimförmigen  Knötchen  in  der  tunica  submucosa3).  Die 

*)  So  daß  die  caecalen  Drüsen  noch  ganz  kurz  sind  (kaum  länger  als  die  des  Dünndarms). 

2)  Ursprünglich  entwickeln  sich  auch  die  Lymphknötchen  des  Dickdarms  in  der  Schleimhaut  selbst;  später 
■durchbrechen  sie  die  tunica  muscularis  mucosae  in  der  Regel,  aber  nicht  immer  (cf.  Fig.  2,  Taf.  50). 

3)  Im  Epithel  fehlen  hier  Becherzellen  (s.  u.). 
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Knötchen  enthalten  gewöhnlich  (aber  nicht  immer)  Keimzentren.  Ihre  Größe  wechselt  (zwi- 
schen 0,2  und  2,5  ul). 

Die  Pey  ersehen  Haufen  sind  längliche  Bildungen,  welche  — dem  Mesenterialansatz 
Tab. 53, Fig.  1 gegenübergelegen  — aus  10—  GObenachbarten  und  mit  ihren  Rindenzonen  verwachsenen  So- 
litärknötchen bestehen1).  Die  Knötchen  sind  flächenhaft  ausgebreitet,  liegen  also  nur  in  einer 
Schicht,  und  zwar  gewöhnlich  fast  ganz  in  der  lunica  submucosa;  nur  die  Spitzen  ragen  wie 
breite  lymphoide  Zotten  in  die  Schleimhaut  und  in  das  Darmlumen.  Auch  über  den  Peyer- 
schen  Haufen  fehlen  die  Zotten. 

Ähnlich  verhält  sich  der  Wurmfortsatz,  processus  vermiformis,  in  welchem  die 
Tab.  50,  Fig.  4 Darmschleimhaut  rudimentär  ist  (sie  enthält  nur  spärliche  Drüsen),  während  das  lymphatische 
Gewebe  in  Gestalt  dichtbenachbarter  Solitärfollikel  mit  — meist  gut  entwickelten  — - Keim- 
zentren überwiegt.  Die  Solitärfollikel  und  anderen  lymphatischen  Bildungen  des  Darmes  ent- 
halten nur  Blutkapillaren,  keine  Lymphgefäße  (wenigstens  beim  Menschen  s.  a.  u.). 

An  der  Stelle,  wo  die  Kuppen  der  solitären  oder  gehäuften  Knötchen  das  Zylinderepithel 
des  Darmes  berühren,  wird  dieses  ähnlich  wie  das  Plattenepithel  der  Tonsillarbuchten  oder 
Zungenbalghöhlen  von  Wanderzellen  durchsetzt.  Hier  fehlen  dann  stets  Becherzellen.  Auch 
sonst,  fast  im  Bereiche  des  ganzen  Darmkanals  findet  man  gelegentlich  Wanderzellen  im  Zylin- 
derepithel, die  wohl  aus  dem  diffus  lymphatischen  Gewebe  der  Darmschleimhaut  stammen. 
Sehr  reichlich  erfolgt  die  Durchwanderung  seitens  solcher  Zellen  durch  das  Epithel  des  Wurm- 
fortsatzes, dessen  enges  Lumen  dann  häufig  ganz  mit  ihnen  erfüllt  ist. 

cS.  Die  Blut-  und  Lymphgefäße  und  die  Nerven  des  Magens  und  Darms. 

Die  Gefäße  und  Nerven  verhalten  sich  im  Magen  und  Darm  sehr  ähnlich.  Die  im  Me- 
senterium an  den  Darm  tretenden  Arterien  liegen  zunächst  im  subserösen  Gewebe,  geben 
Äste  an  die  Muskulatur  ab  und  bilden  in  der  tunica  submucosa  ein  dichtes  Netz,  um  von  dort 
aus  die  Schleimhaut  zu  versorgen2).  Hier  liegen  feine  Kapillarnetze  sowohl  um  die  Drüsen 
herum  als  auch  wesentlich  stärkere  an  der  Schleimhautoberfläche;  im  Dünndarm  geht  außer- 
dem eine  kleinste  Arterie  (bei  großen  Zotten  selbst  mehrere)  zu  jeder  Zotte,  um  sich  an  deren 
Basis  in  ein  Kapillarnetz  aufzulösen,  aus  dem  in  der  Nähe  der  Zottenspitze  eine  kleine  (axial 
verlaufende)  Zottenvene  entsteht.  Die  Kapillaren  der  Zotten  liegen  unmittelbar  unter  dem  Epi- 
Tab.  52,  Fig.  1 thel.  Die  Venen  wurzeln  der  Schleimhaut  haben,  namentlich  im  Magen  und  Dickdarm,  eine 
oberflächliche  Lagerung.  Sie  entstehen  aus  den  hier  besonders  weiten  Kapillaren  an  den 
Drüsenmündungen3)  und  bilden  ein  oberflächliches  Netz  in  der  Schleimhaut,  das  im  Magen 
in  der  Gegend  der  Drüsenhälse  (also  unter  dem  Grund  der  foveolae)  gelegen  ist. 

Die  Lymphgefäße  beginnen  im  Dünndarm  als  axiale  Chylusgefäße  der  Zotten,  im 
Magen  und  Dickdarm  als  weite  Lymphkapillaren  zwischen  den  Drüsen;  besonders  weite  und 
Tab.  53,  Fig. 2 platte  Kapillaren  umgeben  netzebildend  die  solitären  Lymphknötchen,  ebenso  die  Peyerschen 
Haufen.  In  der  Schleimhaut  bilden  die  Lymphkapillaren  engmaschige  Netze,  die  in  weitma- 
schige Lymphgefäßnetze  der  tunica  submucosa  und  der  Muskelhaut  übergehen.  Das  Hauptnetz 
liegt  zwischen  beiden  Lagen  der  Muskulatur.  Starke  Stämme  laufen  im  subserösen  Gewebe 
bis  zum  Mesenterium. 

Die  Nerven  des  Magens  und  Darmes  stammen  der  Hauptsache  nach  vom  n.  sympa- 
thicus,  daneben  auch  (indirekt!)  vom  n.  vagus.  Sie  sind  meist  marklos  und  bilden  in  der 
Magendarmwand  zwei  Plexus  mit  kleinen  Ganglien  an  den  Knotenpunkten.  Das  stärkere 

1)  Siehe  auch  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 

2)  Die  kleinen  Arterien  der  Darmwand  sind  Endarterien. 

8)  Von  manchen  trotz  des  kapillaren  Baues  der  Wand  bereits  als  Venenwurzeln  betrachtet. 
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Geflecht,  der  plexus  myenlericus  (Auerbach)  — zwischen  beiden  Muskellagen  (Ring-  und  Tab.  36,  Fig.  5 
Längsmuskulatur)  gelegen — , hat  größere  Ganglien  mit  (multipolaren)  Nervenzellen  und  ziem- Tab.  37,  Fig.  1 
lieh  regelmäßige,  polygonale  bis  rhombische  Maschen.  Er  versorgt  die  beiden  Lagen,  Musku- 
latur und  die  Blutgefäße  dieser  Schicht1). 

Der  plexus  submucosus  (Meißner)  ist  viel  feiner  und  weniger  regelmäßig,  seine  Maschen 
viel  enger.  Er  versorgt  die  eigentliche  Schleimhaut  nebst  der  tunica  muscularis  mucosae,  ent- 
hält also  motorische  und  sekretorische,  vielleicht  auch  sensible  Fasern  (?).  Beide  Plexus  be-  Tab. 36,  Fig. 4 
ginnen  (undeutlich)  schon  im  oesophagus  und  reichen  bis  zum  rectum.  Sie  hängen  durch  fab.  48,  Fig.  4 
feine,  die  Ringmuskulatur  durchsetzende,  marklose  Nervenfasern  miteinander  zusammen. 

9.  Die  Leber,  hepar. 

Die  Leber  ist  eine  große,  eigentlich  zusammengesetzt-tubuläre  Drüse,  mit  netzartiger  Tab. 51 
Beschaffenheit  der  Tubuli,  aber  ohne  Drüsen lichtungen  und  ohne  scharfe  Begrenzung  der  Xab.  52,  Fig. 2-4 
netzartig-anostomosierenden  Zellmassen  der  ursprünglich  tubulären  Endstücke  (so g.  retiku-  Tab.  53,  Fig. 3-5 
läre  Drüse).  Die  ausgebildete  Drüse  des  Menschen  und  fast  aller  höheren  Tiere  läßt  nämlich 
den  ursprünglich  tubulären  Bau  der  Leberdrüsen  nur  sehr  schwer  erkennen,  da  der  Charakter 
einzelner,- selbständiger  Tubuli  fast  ganz  verlorengegangen  ist  und  gleichzeitig  innige  Be- 
ziehungen zum  Blutgefäßsystem  bestehen,  welche  die  Anordnung  der  Zellmasse  der  ehema- 
ligen tubulären  Endstücke  vollkommen  beherrschen.  Wir  beginnen  hier  mit  der  rein  deskrip- 
tiven Beschreibung  des  Leberbaues  und  versuchen  am  Schluß  eine  Zurückführung  auf  das 
Schema  der  tubulären  Drüse. 

Die  Leber  besitzt  eine  bindegewebige  Kapsel,  capsula  fibrosa  (Glissonii),  die  elastische 
Fasern  enthält  und  sich  von  der  Leberpforte  aus  mit  den  Gefäßen  ins  Innere  des  Organs  in 
Gestalt  eines  (an  Kaliber  langsam  abnehmenden)  Bindegewebsstranges  erstreckt.  Bei  man- 
chen Tieren,  z.  B.  beim  Schwein,  wird  jedes  sog.  Leberläppchen  — in  solche  wird  die  Leber- 
substanz zerlegt  — von  Bindegewebe  der  Glissonschen  Kapsel  ringsum  umgeben.  Beim  Men- 
schen ist  das  Bindegewebe  der  Leber  schwächer  entwickelt  und  bildet  nur  auf  ganz  kurze 
Strecken  scharfe  Grenzen  benachbarter  Läppchen  (s.  a.  u.). 

Die  Leberläppchen,  lobuli  hepatis2),  sind  Bildungen  von  überaus  wechselnder,  viel-  'pap  gp  p;CT  p 
fach  aber  kurzzylindrischer,  beziehungsweise  prismatischer  Gestalt;  sie  haben  dann  eine  Länge  p^  2s 
von  ca.  1,5 — 2 mm  und  eine  Breite  von  1 mm.  Im  Querschnitt  erscheinen  sie  polygonal.  Je- 
doch gibt  es  außer  Läppchen  kurzzylindrischer  Form  auch  solche,  die  keulenförmig  usw.  ge- 
staltet sind.  Sie  bestehen  im  wesentlichen  aus  einem  netzförmig  anastomosierenden  Balken- 
werk von  Zellen,  die  eine  deutlich  radiäre  Anordnung  gegen  die  Achse  des  Zylinders  (Pris- 
ma \ zeigen  (Leberzellbalken).  Diese  Achse  bildet  eine  feine  Wurzel  der  Lebervene,  die 
sog.  Zentralvene  (s.  u.).  Die  Läppchen  der  menschlichen  Leber  werden  voneinander  nicht 
durch  Bindegewebe  abgegrenzt,  sondern  allein  durch  die  feinen  Pfortaderäste,  die  um  die 
Läppchen  herum  sozusagen  Gefäßscheiden  bilden  (s.  u.).  In  Begleitung  der  stärkeren  die- 
ser Zweige  liegt  streckenweise  eine  geringe  Menge  Bindegewebe  der  Glissonschen  Kapsel. 

Jeder  Leberzellbalken  setzt  sich  aus  dicht  aneinandergereihten  Leberzellen  zusammen. 

Letztere  sind  große  (15 — 30  p.),  unregelmäßige,  polyedrische,  membranlose3),  protoplasma-  Tab. 51, Fig. 2 
reiche  Zellen  mit  relativ  kleinen  Kernen  (ziemlich  häufig  sind  es  zwei).  Die  Leberzellen  sind 

1)  Die  Zellen  dieser  Ganglien  sind  natürlich  sämtlich  solche  des  sympathischen  Systems  (s.  o.  S.  130). 

2)  W as  man  Leberläppchen  nennt,  ist,  wie  aus  der  folgenden  Beschreibung  sich  ergibt,  ganz  etwas  anderes 
als  Läppchen  anderer  Drüsen. 

3)  Dagegen  kommt  es  an  der  Oberfläche  der  Zellen  zu  einer  exoplasmatischen  Verdichtung  des  Proto- 
plasma; mittels  dieser  festeren  Außenschicht  bilden  die  Leberzellen  auch  die  Wand  der  Gallenkapillaren  (s.  u.). 

Sobott«,  Histologie.  4.  A.  15 
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im  frischen  Zustande  deutlich  trübe  und  körnig  (Glykogenkörner)1),  enthalten  ferner  meist 
auch  Fett  in  kleinen  und  größeren  Tropfen,  und  oft  Pigment  (Gallenpigment)  in  Gestalt 
gelblicher  bis  bräunlicher  Körnchen.  Zahllose  (Billionen)  solcher  Zellen  bilden  das  Leber- 
parenchym. 

Benachbarte  Leberzellen  grenzen  unmittelbar-  aneinander  und  bilden  so  Zellstränge 
(Balken),  die  aus  einer  oder  zwei,  mit  benachbarten  Strängen  anastomosierenden  Reihen  be- 
stehen, ohne  daß  die  Zellen  von  irgendeiner  membrana  propria  usw.  zusammengehalten  wür- 
den. Man  sieht  nur  nackte  Reihen,  Ketten  und  Netze  von  Zellen.  Die  Anordnung  dieser  L e - 

Fig.  29.  Schema  des 
Baues  des  Leber- 
läppchens. 

Das  Läppchen  ist  im  Quer- 
schnitt dargestellt.  In  der  Mitte 
die  Zentralvene.  An  den  Rand 
des  Läppchens  treten  fünf  In- 
terlobularvenen heran,  die  durch 
ihre  (kapillaren)  Anastomosen 
das  Läppchen  sozusagen  um- 
scheiden.  In  der  rechten  Hälfte 
der  Figur  sind  die  Blutkapil- 
laren des  Läppchens  dargestellt 
(schwarz),  im  linken  oberen 
, vil  Quadranten  die  Gallenkapillaren 
(ebenfalls  schwarz).  Im  linken 
unteren  Quadranten  ist  nur 
(grau)  das  Leberzellbalkenwerk 
(nackt)  zu  sehen.  Grau  sind 
ebenfalls  die  Anfänge  der  inter- 
lobulären Gallengänge  und  der 
Zusammenhang  mit  dem  Leber- 
zellnetz dargestellt. 

Bezeichnungen  für  Fig.  29. 
db  = ductus  biliferus 
vc  = vena  centralis 
vil  — vena  interlobularis 

berzellbalken  in  den  Leberläppchen  wird  bedingt  durch  das  Verhalten  der  Blutgefäße, 
welche  daher  zuerst  besprochen  werden  sollen. 

Das  zuführende  Gefäß  der  Leber  ist  die  Pfortader,  vena  portae;  die  relativ  kleine 
ab.  52,  Fig.  2 Arterie  (ramus  hepaticus  arteriae  hepaticae  propriae)  versorgt  nur  die  Wand  der  Gallengänge 
und  das  Bindegewebe  der  Glissonschen  Kapsel;  ihre  Kapillaren2)  gehen  direkt  in  die  kleinsten 
Pfortaderäste  über.  Diese  verlaufen  als  venae  interlobulares  zwischen  den  Läppchen,  und  zwar 

Q Da  das  Glykogen  an  fixierten  Präparaten  (solchen  ohne  Glykogenfärbung)  gelöst  ist,  erscheinen  an 
seiner  Stelle  gleichsam  Vakuolen  im  Protoplasma  der  Lebcrzellen. 

2)  Man  hat  den  Kreislauf  in  der  Leber,  der  von  einer  Vene  (Pfortader)  gespeist  wird  und  zu  einer  Wne 
(Lebervene)  abfließt,  auch  als  ein  großes  venöses  Wundernetz  bezeichnet,  dessen  eigentliches  Netzwerk  aus 
Gefäßen  von  kapillarem  Bau  gebildet  wird,  wie  das  ja  auch  für  die  Schlingen  des  rete  mirabile  arteriosum 
glomeruli  renalis  gilt.  Dann  müßte  man  auch  andere  Fälle  von  sog.  portalem  Kreislauf  (z.  B.  den  der  Dotter- 
sackgefäße der  Knochenfischembryonen)  als  venöse  Wundernetze  bezeichnen.  Wir  halten  uns  bei  der  Dar- 
stellung an  die  gebräuchliche  Bezeichnungsweise  „Leberkapillaren“,  die  uns  auch  gerechtfertigt  erscheint. 
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in  Begleitung  der  das  — äußerst  spärliche  — Bindegewebe  und  die  Gallengangswandungen 
versorgenden  kleinen  Arterienäste  und  der  kleinen  Gallengänge  selbst  ( ductus  biliferi  inter- 
lobulares). Die  Kapillaren  jedes  Läppchens  stammen  aus  mehreren  Interlobularvenen  ver- 
schiedenen Kalibers  (s.  u.). 


vsa 


Fig.  30.  Schema  einer 
sog.Schaltveneneinheit 

(nach  Pfuhl). 

Links  eine  Sammelvene, 
wie  sie  eine  größere  Schalt- 
vene auf  nimmt;  diese  setzt 
sich  aus  kleineren  Schalt- 
venen zusammen;  die  Schalt- 
venen aus  Zentralvenen  (alle 
diese  Wurzeln  der  abführen- 
den Lebervenen  hell);  von 
rechts  tritt  ein  größerer 
Pfortaderast  heran,  der  sich 
gabelt;  von  den  Gabelungs- 
ästen gehen  Interlobular- 
venen aus  (alle  zuführenden 
Venen  schwarz).  Grau  = 
Substanz  der  Leberläppchen. 


vce 


Fig.  31.  Schema  der  Leberläpp- 
chen und  der  Lebervenen 

(nach  Pfuhl). 

Oben  eine  Schallvene  (hell)  mit  ein- 
mündenden Zentralvenen  (ebenfalls  hell); 
unten  und  links  Pfortaderäste  mit  ab- 
gehenden Interlobulärvenen  (schwarz).  Grau 
= Leberläppchen. 

Bezeichnungen  für  Fig.  30  u.  31. 

Io  = Leberläppchen 
vce  = Zentralvene 
vpo  = Pfortaderäste 
vsa  = Sammelvene 
vscli  = Schaltvene 


Die  venae  interlobulares  senden  von  der  Peripherie  des  Läppchens  reichliche,  vielfach 
anaslomosierende,  sehr  weite  (9 — 12  p)  Kapillaren  durch  das  Netz  der  Leberzellbalken  ge- Tab. 52, Fig. 
gen  das  Zentrum  des  Läppchens.  In  der  Achse  des  Läppchens  verläuft  nun  die  Wurzel  Fig.  30, 31 
des  abführenden  Venensystems  der  Leber,  der  xiena  hepatica.  Es  ist  die  vena  centralis,  nach 
ihrer  axialen  Lage  im  Leberläppchen  so  benannt.  Sie  nimmt  die  von  den  venae  interlobu- 
lares ausgehenden  und  zwischen  den  Leberzellbalken  Netze  bildenden  Kapillaren  auf. 

Die  vena  centralis  läuft  genau  in  der  Achse  des  Läppchens,  an  dessen  freiem  Ende  (siehe 
das  Schema)  durch  Zusammenfluß  von  Kapillaren  beginnend,  als  Vene  kleinsten  Kalibers. 

Ganz  unabhängig  von  der  (wechselnden)  Länge  des  Läppchens  liegt  sie  stets  gleich  weit  von  den 
interlobulären  Pfortaderästen  entfernt.  Sie  sammelt  während  ihres  Verlaufes  im  Läppchen 
\on  allen  Seiten  her  Kapillaren,  so  daß  sie  an  Kaliber  beträchtlich  zugenommen  hat,  wenn 

15* 
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sie  die  Basis1)  des  Läppchens  erreicht.  Jedes  Leberläppchen  setzt  sich  also  im  wesentlichen 
aus  Leberzellbalken  und  zwischen  diesen  gelegenen  Blutkapillaren  zusammen.  Letztere  gren- 
zen unmittelbar  an  die  Zellen  und  laufen  gewöhnlich  an  deren  Kanten. 

Nun  sind  die  Leberläppchen,  die  in  der  Tat  die  kleinste  funktionelle  Struktureinheit 
der  Leber  darstellen,  keine  so  scharf  isolierten  Bildungen,  wie  das  nach  der  obigen  Darstellung 
erscheinen  könnte,  sondern  sie  bilden  größere  oder  kleinere  Komplexe,  sozusagen  Läppchen- 
Fig.30, 31  häufen;  innerhalb  eines  solchen  fließt  eine  Zentralvene  größerer  Ordnung,  dieSchaltve- 
ne.  An  den  Wurzeln  dieser  mehr  oder  weniger  gegabelten  Schaltvenen,  den  eigentlichen  Zen- 
tralvenen, sitzen  die  Leberläppchen.  Übrigens  können  auch  die  Zentralvenen  an  ihren  blin- 
den Enden  gegabelt  sein.  Mehrere  Schaltvenen  fließen  dann  zu  einer  weiteren  größeren  Ein- 
heit, der  Sammelvene,  zusammen. 

Wie  gesagt,  sind  es  an  der  menschlichen  Leber  im  wesentlichen  die  interlobulären 
Pfortaderäste,  die  die  Abgrenzung  der  Läppchen  bedingen.  Sie  treten  aus  einem  größeren 
Aste  der  Vene  stammend  als  kleine  präkapillare  Venen  allseitig  an  die  Flächen  des  Läppchens 
in  Mehrzahl  heran,  ständig  durch  Abgabe  von  Kapillaren  an  Kaliber  abnehmend;  ihre  äußer- 
Tab.52,Fig.2  sten  Enden  stehen  in  keiner  direkten  Anastomose  an  der  Läppchenoberfläche,  sondern  nur 
weite  perilobuläre  Kapillaren  vermitteln  die  Verbindung  unter  den  einzelnen  Interlobularve- 
Tab.  51,  Fig.l  nen,  so  daß  in  diesen  Bereichen  tatsächlich  die  Leberzellmassen  der  Peripherie  benachbarter 
Läppchen  Zusammenhängen.  Da  die  Pfortaderäste  bis  fast  au  ihre  feinsten  Enden  von  den 
kleinen  Arterienzweigen  und  den  interlobulären  Gallengängen  begleitet  werden  (s.  o.), 
und  da  die  letzten  Ausläufer  des  Bindegewebes  der  Glissonschen  Kapsel  diese  umgeben,  so 
liegt  auch  in  der  menschlichen  Leber,  wo  diese  Bindegewebsmasse  äußerst  gering  ist,  den- 
noch — aber  nur  um  die  größeren  Pfortaderäste  herum  ■ — etwas  interlobuläres  Bindegewebe, 
das  den  Eindruck  von  Inseln  im  Schnittbild  macht,  während  um  die  kleinsten  Verzweigun- 
gen der  Interlobularvenen  und  die  perilobulären  Kapillaren  herum  jede  Spur  von  interlobu- 
lärem Bindegewebe  fehlt  — im  Gegensatz  zur  Schweineleber,  in  der  das  Bindegewebe  auch 
hier  vorhanden  ist  (daher  dort  die  allseitig  bindegewebige  Läppchenbegrenzung!). 

Außerdem  finden  sich  aber  noch  weitere,  deutlich  erst  mit  besonderen  Hilfsmitteln  sicht- 
bar zu  machende  Bestandteile  des  Leberläppchens:  erstlich  das  feine  intralobuläre  bindege- 
webige Stützwerk  innerhalb  des  Leberläppchens  selbst,  welches  aus  feinsten,  sehr  zarte  Netze 
Tab.  53, Fig.5  um  die  Kapillaren  bildenden  Fasern,  sog.  Gitterfasern2),  besteht.  Sie  erscheinen  erst  un- 
ter Anwendung  geeigneter  Färbemethoden,  besonders  der  Silberimprägnationsmethoden,  da  es 
sich  um  präkollagene  (argyrophile)  Fasern  handelt.  Die  Gitter  fasern  finden  sich  — entspre- 
chend der  geringen  Möglichkeit  der  Platzentfaltung  innerhalb  des  Leberläppchens  — in 
äußerst  spärlicher  Zahl;  sie  sind  als  solche  Träger  der  Kapillaren;  nur  um  die  Zentralvene 
herum  bilden  sie  eine  Lage  nennenswerter  Dicke. 

Ein  zweiter  Baubestandteil  des  Leberläppchens  sind  die  sog.  K u p f f e r sehen  Stern- 
Tab.  53, Fig. 3, 4 zellen;  eigentümliche  bindegewebige  Elemente,  deren  Beurteilung  auch  heute  noch  eine  sehr 
verschiedene  ist,  die  aber  wohl  zweifellos  zum  sog.  Retikuloendothel  (s.  o.  S.  104)  gehören.  Die 
Wände  der  Leberkapillaren  zeigen  nämlich  insofern  einen  eigenartigen  Bau,  als  das  Endothel 
auf  dem  embryonal-syncytialen  Entwicklungsstadium  stehen  geblieben  ist  und  weder  Zell- 
grenzen noch  auch  eine  vollkommen  geschlossene  Wand  nachweisbar  sind. 

Die  Sternzellen  zeichnen  sich  nun  von  den  übrigen  Elementen  des  Endothelsyncytiums  in 
erster  Linie  dadurch  aus,  daß  sie  in  hohem  Maße  phagocytäre  Eigenschaften  besitzen,  z.  B. 

*)  So  nennt  man  das  leicht  abgeflachte  breitere  Ende  des  zylindrischen  Leberläppchens,  mittels  dessen  das 
Läppchen  an  den  größeren  Wurzeln  der  Lebervene  hängt. 

2)  Retikulin-  oder  Präkollagenfasern  — s.  o.  S.  66. 
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in  die  Blutbahn  eingeführte  Fremdkörper  wie  Tuschekörnchen  in  verhältnismäßig  kurzer  Zeit 
in  sich  aufnehmen  und  dann  besonders  leicht  kenntlich  werden.  Durch  ihre  großen  hellen 
Kerne  unterscheiden  sie  sich  von  den  Kernen  des  übrigen  Kapillarwandsyncytiums;  ihre  Form 
entspricht  nicht  immer  ihrem  Namen  und  wechselt  sehr;  im  Randgebiet  der  Läppchen  lie- 
gen sie  vorzugsweise  auf  den  Gratwinkeln  der  Teilungsstellen,  auch  besitzen  sie  oft  Fortsätze; 
im  zentralen  Gebiet  der  Läppchen  haben  sie  mehr  langgestreckte  Gestalt  und  sitzen  in  erster 
Linie  den  Einmündungsstellen  anderer  Kapillaren  gegenüber. 

Man  kann  vielleicht  zwischen  einer  Fang-  und  Verdauungsstellung  der  Sternzellen  un- 
terscheiden; bei  der  Fangstellung  liegen  sie,  um  die  Fremdkörper  des  strömenden  Blutes  auf- 
nehmen zu  können,  an  Stellen,  die  diesem  möglichst  zugewandt  sind,  während  sie  sich  bei  der 
„Verdauung“  an  geschützte  Stellen  der  Kapillarwand  zurückzuziehen  scheinen  (?). 

Die  dritte  der  bei  gewöhnlicher  Präparation  nur  schwer  erkennbaren  Strukturen  der  Tab.  52,  Fig.  3, 4 
Leberläppchen  sind  die  sog.  Gallenkapillaren,  feinste,  zwischen  den  Leberzellen  gele- 
gene Gänge  ohne  eigene  Wandungen,  welche  in  die  interlobulären  Gallengänge  (s. 
unten)  einmünden.  Es  handelt  sich  um  nichts  anderes  als  interzelluläre  Sekretröhrchen 
(s.  o.  S.  50).  Sie  werden  von  je  zwei  Halbrinnen  benachbarter  Leberzellflächen  gebildet  und 
stellen  ein  sehr  enges,  auf  das  ganze  Leberparenchym  sich  erstreckendes,  feinstes  Kanalsystem 
dar,  das  wesentlich  engere  Maschen  besitzt,  als  sie  die  Blutkapillaren  bilden.  Im  allgemeinen 
laufen  die  Gallenkapillaren  über  die  Fläche  der  Zellen,  die  von  Blutkapillaren  nicht  berührt 
werden.  Auf  diese  Weise  kommt  es  zustande,  daß  sich  Blutkapillar-  und  Gallenkapillarnetz 
nicht  decken.  Im  allgemeinen  bilden  sie  wie  die  Blutkapillaren  Anastomosen,  teils  aber 
auch  freie  interzelluläre  und  auch  intrazelluläre  Enden.  Letztere  finden  sich  in  sehr  wechseln- 
der Zahl  als  kurze,  in  den  Zelleib  ragende  und  mit  knöpfchenförmigen  Anschwellungen 
endende  Foi'tsätze,  die  wahrscheinlich  sich  ebenso  gelegentlich  neu  bilden  können,  wie  auch 
wieder  verschwinden. 

Man  kann  sich  vorstellen,  daß  zwei  benachbarte  Leberzellenreihen  mit  den  dazwischen  gelegenen  Gallen- 
kapillaren einen  ehemaligen  (membranlosen)  Lebertubulus  bilden,  dessen  stark  reduziertes  Lumen  die  Gallen- 
kapillare, dessen  Wandung  die  beiden  Leberzellen  bilden.  Während  das  Lumen  der  Tubuli  der  Leber  somit 
beim  Menschen  (wenigstens  beim  Erwachsenen)  meist  nur  von  zwei  Zellen  gebildet  wird,  begrenzen  bei  vielen 
Tieren  mehr  als  zwei  Zellen  eine  Gallenkapillare,  so  daß  sich  der  Lebertubulus  dadurch  ähnlich  verhält  wie 
der  einer  gewöhnlichen  tubulösen  Drüse.  Allerdings  würde  jede  Zellreihe  (Balken)  der  menschlichen  Leber  gleich- 
zeitig zwei  oder  mehr  Tubuli  angehören,  da  im  allgemeinen  auf  jeder  Fläche  der  Leberzelle  eine  Gallenkapil- 
lare läuft.  Jedes  Leberläppchen  besteht  nach  dieser  Auffassung  also  ursprünglich  aus  einer  Anzahl  radiär  zur 
Achse  des  Läppchens  gestellter  membranloser  Tubuli. 

Die  Leber  unterscheidet  sich  aber  auch  in  anderer  Hinsicht  noch  von  anderen  Drüsen.  Ihre,  den  Schläu- 
chen anderer  tubulärer  Drüsen  entsprechenden  Zellbalken  enden  nicht  blind,  sondern  bilden  ein  Netz  (retiku- 
läre Drüse).  Die  Ausführungsgänge  (s.  u.)  betreten  nicht  den  Raum  des  Läppchens,  sondern  beginnen  erst 
außerhalb  von  diesem  im  interlobulären  Bindegewebe. 

Was  das  Ausführungsgangsystem  der  Leber  anlangt,  so  sind  dessen  Wurzeln  die 
Gallenkapillaren  (s.  o.).  Diese  fließen  in  der  Peripherie  der  Läppchen  in  die  interlobu-  lab. 51, Fig.  1 
lären  Gallengänge,  ductus  biliferi,  die  mit  den  venae  interlobulares  und  den  kleinen  Arterien- 
ästen zusammenlaufen.  Das  kubische  Epithel  der  interlobulären  Gallengänge  geht  aus  den 
Leberzellbalken  unmittelbar  hervor,  indem  benachbarte  Balken  an  der  Peripherie  des  Läpp-  Fig- 29 
chens  (unter  gleichzeitiger  Verkleinerung  der  Größe  der  Leberzellen  und  Umbildung  zu  Epi- 
thelzellen des  Gallenganges)  zur  Bildung  der  Gallengangswand  zusammenfließen.  Dabei  fin- 
den mannigfache  netzartige  Anastomosen  der  kleinen  Gallengänge  statt.  Die  interlobulären 
Gallengänge  stärkeren  Kalibers  haben  zylindrisches  Epithel  und  außer  der  — auch  den  klein- 
sten meist  nicht  fehlenden  — membrana  propria  eine  bindegewebig-elastische  Wand  (tunica 
propria).  Mit  der  Kaliberzunahme  nehmen  die  Anastomosen  ab.  Den  gleichen  Bau  zeigen 
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auch  die  drei  großen  Gallengänge  (ductus  cysticus,  hepaticus  und  choledochus),  nur  treten 
noch  spärliche  zirkulär  angeordnete  glatte  Muskelfasern  auf  und  Gallengangsdrüsen  in  Ge- 
stalt kurzer,  gewundener,  tubulärer  Schleimdrüsen  der  membrana  propria.  Eine  stärkere 
sphinkterartig  wirkende  Anhäufung  glatter  Muskulatur-  findet  sich  in  der  Wand  des  ductus 
choledochus  nahe  seiner  Mündung  ins  duodenum. 

Zu  dem  Ausführungsgangsystem  der  Leber  gehört  auch  die 

Gallenblase,  vesica  fellea. 

Tab.51,Fig.3, 4 Ihre  Wand  zeigt  einen  ähnlichen  Bau  wie  die  der  großen  Gallengänge;  nur  ist  das  mit  einem 
scheinbaren  Kutikularsaum  versehene  schleimproduzierende  Zylinderepithel  besonders  hoch 
und  überkleidet  so  alle  Falten  der  Schleimhaut  sowie  Krypten  von  wechselnder,  oft  aber  be- 
trächtlicher Tiefe.  Der  Kutikularsaum  des  Epithels  der  Gallenblase  und  der  größeren  Gal- 
lengänge wird  vorgetäuscht  durch  eine  dichte  Ansammlung  von  basophilen  Schleimgranula 
dicht  unter  der  Epitheloberfläche.  Auf  das  Epithel  folgt  eine  an  elastischen  Fasern  reiche 
tunica  propria  und  eine  ziemlich  starke,  hauptsächlich  von  zirkulären  Bündeln  gebildete 
tunica  muscularis.  Namentlich  in  der  Gegend  des  Drüsenhalses  treten  tubuloalveoläre  Schleim- 
drüsen auf;  im  übrigen  Teil  der  Blase  können  sie  völlig  fehlen.  Wo  die  Gallenblase  vom 
Bauchfell  überzogen  ist,  gesellt  sich  dazu  noch  die  tunica  serosa  mit  einem  z.  T.  sehr  festen 
(fibrösen)  subserösen  Gewebe. 

Über  die  Blutgefäße  der  Leber  siehe  oben.  Die  Lymphgefäße  begleiten  die  Pfortader- 
äste und  scheinen  auch  in  das  Innere  des  Läppchens  zu  treten,  wo  die  Lymph-  und  Blut- 
kapillaren unmittelbar  Zusammenhängen  sollen,  nach  anderen  Ansichten  sollen  perivaskuläre 
Lymphscheiden  Vorkommen.  Ein  oberflächliches  Lymphgefäßnetz  liegt  dicht  unter  der 
Leberkapsel.  Die  Nerven  der  Leber  haben  vorzugsweise  marklose  Fasern.  Sie  treten  in  die 
Leberpforte  ein  und  folgen  dem  Verlaufe  der  Arterien-  beziehungsweise  Pfortaderäste  und 
damit  auch  der  Gallengänge,  wo  in  den  Geflechten,  die  sie  bilden,  Nervenzellen  Vorkommen. 
Der  Hauptmasse  nach  sind  sie  Gefäßnerven.  Doch  dringen  sie  auch  bis  an  die  Leberzellen 
heran  als  sekretorische  Nerven  und  selbst  in  diese  hinein,  wo  sie  mit  Betikularen  enden. 


10.  Die  Bauchspeicheldrüse,  pancreas. 

Das  Pancreas  oder  die  Bauchspeicheldrüse  schließt  sich  zwar  seinem  Baue  nach 
Tab.  54  den  Mundspeicheldrüsen  innig  an,  unterscheidet  sich  aber  durch  mehrere  Eigentümlichkeiten 
Tab.  53,  Fig.G  nicht  unwesentlich  von  diesen.  Seine  im  wesentlichen1)  tubulo-alveolär  gestalteten  Endstücke 
sind  im  großen  und  ganzen  denen  der  glandula  parotis  ähnlich,  denn  sie  besitzen  (inner- 
halb einer  membrana  propria)  nur  seröse  Zellen2).  Diese  zeigen,  namentlich  im  Hungerzu- 
stand, gegen  das  Lumen  hin  sehr  deutliche  (oxyphile)  Zymogenkörner  von  erheblicher  Größe 
(bis  fast  1 u.) ; sie  bilden  die  körnige  Innen  zone3)  der  Zelle,  während  der  basale  Teil  der 
Zelle  (homogene  Außenzone)  nicht  granuliert  ist  und  den  rundlichen,  ziemlich  kleinen  Kern 

x)  Neben  tubulo-alveolär  gebauten  Endstücken  kommen  auch  fast  rein  tubuläre  vor.  Die  Gestalt  der 
Endstücke  ist  die  verästelter  und  gekrümmter  Schläuche,  mit  seitlichen  halbkugelförmigen  Ausbuchtungen.  AVie 
wohl  bei  allen  Drüsen,  gibt  es  eben  auch  hier  keine  streng  geschiedenen  Formen. 

2)  Die  Pancreasepithelien  unterscheiden  sich  aber  doch  schon  auf  den  ersten  Blick  von  denen  der  parotis, 
vor  allem  durch  die  Scheidung  in  Innen-  und  Außenzone. 

3)  Im  Verdauungszustand  verschwindet  der  körnige  Charakter  der  Innenzone  immer  mehr  und  schließlich 
völlig.  Der  Kern  wird  je  nach  dem  Grade  der  Körnchenbildung  immer  stärker  gegen  den  basalen  Teil  der 
Zelle  gedrängt. 
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enthält.  Diese  Zone  ist  fein  radiärstreifig,  viel  deutlicher  als  bei  den  Mundspeicheldrüsen.  Tab.53,Fig. 6 
Die  Form  der  Pancreas(driisen)zellen  ist  niedrig  zylindrisch  (bzw.  kegelförmig).  Es  finden 

sich  wie  in  der  glandula  parotis  interzelluläre  Sekretröhrchen 
zwischen  den  Zellen.  Ferner  lassen  sich  in  den  Zellen  feine 
Fett(Lipoid-)tröpfchen  nachweisen  und  ein  Netzapparat  (s.  a. 
o.  S.  6).  Eigentümlich  ist  das  Verhalten  des  sehr  engen  Lumens 
der  Endstücke.  Es  kommt  als  solches  häufig  kaum  zur  Er- 
scheinung, da  es  meist  eine  lange  Strecke  weit  mit  platten 
Zellen  ausgefüllt  ist,  den  sog.  centroacinären  Z e 1 1 e n.  Tab. 54,  Fig.5,C 
Diese  sind  nichts  anderes  als  die  Fortsetzung  der  platten  Zellen  Tab.53,Fig.6 
der  langen  und  engen  Schaltstücke  des  Pancreas, 


die  sich  stets  eine  Strecke  weit  in  die  Lichtung  der  Endkammer 


Fig.  32.  Schema  des 
Baues  des  Pancreas. 

Erklärung  der  Bezeichnungen . 

= Hauptausführungsgang 
«2  = Seitenäste 
s = Schaltstücke 
a — Endstücke 
ca  = centroacinäre  Zellen 


fortsetzen1). 

Das  Ausführungsgangsystem  der  Bauchspeicheldrüse  ist 
viel  weniger  verwickelt  gebaut  als  das  der  (meisten)  Mundspei- 
cheldrüsen. Sekretröhren  (Streifenstücke),  wie  sie  bei  den 
Mundspeicheldrüsen  Vorkommen,  fehlen  dem  Pancreas  völlig. 

Die  Schaltstücke  gehen  daher  direkt  in  die  Äste  des  Hauptaus- 
führungsgangs, des  ductus  pancreaticus  über.  Ähnlich  wie  die- 
ser verhält  sich  der  ductus  pancreaticus  accessorius2).  Beide 
nehmen  die  Äste  im  spitzen  Winkel  auf,  indem  sie  durch  lange 
Strecken  der  Drüse  fast  gradlinig  verlaufen2). 

Die  Wand  der  Schaltstücke3)  wird  nur  von  platten  Zellen 
gebildet  (basale  Zellen,  wie  sie  bei  den  Schaltstücken  der  Mund- 
speicheldrüsen Vorkommen,  fehlen  hier  völlig,  ebenso  wie  Korb- 
zellen den  Endstücken) ; sonst  ähneln  den  Bau-  wie  Kaliber- 
verhältnissen nach  die  Schaltstücke  des  Pancreas  denen  der 
Mundspeicheldrüsen  vollkommen.  Sie  münden  in  die  feineren 
Äste  der  Ausführungsgänge,  die  kubisches  Epithel  besitzen. 

Die  größeren  Äste  tragen  ein  einschichtiges,  die  beiden  Haupt- Tab.  54,  Fi  ° 
gänge  zweischichtiges,  palisadenartiges  Zylinderepithel  und  eine  Tab.  54,  Fi 
rein  bindegewebige,  muskelfreie4)  Wand. 

Die  Hauptmasse  der  Bauchspeicheldrüse  zeigt  den  oben 
beschriebenen  Bau,  der  sich  an  den  der  serösen  Mundspeichel- 
drüsen ziemlich  innig  anlehnt,  also  auch  dem  einer  offenen 
Drüse  entspricht.  Ein  kleinerer  Teil  der  Drüsenmasse  des 
Pancreas  dagegen  stellt  eine  geschlossene  Drüse  (mit  innerer 
Sekretion)  dar.  Dieser  endokrine  Drüsenanteil  des  Pancreas 
verhält  sich  insofern  sehr  eigenartig,  als  er  keinen  zusammen- 


*)  Die  centroacinären  Zellen  gehen  also  nicht  etwa  unmittelbar  in  die  (an  ihr  peripheres  Ende  angrenzen- 
den) Epithelien  der  Endstücke  über,  sondern  legen  sich  an  deren  Innenfläche  an,  im  Gegensatz  zum  Verhalten 
der  Schaltstückepithelien  bei  den  Mundspeicheldrüsen.  Dennoch  erfüllen  die  centroacinären  Zellen  das  Lumen 
nicht  in  seiner  ganzen  Ausdehnung,  so  daß  man  auf  Durchschnitten  des  Organs  auch  völlig  von  solchen  Zellen 
freie  Strecken  der  (sehr  engen!)  Lichtung  findet. 

2)  Über  das  makroskopische  Verhalten  siehe  Sobotta,  deskript.  Anat.  dies.  Verl. 

3)  Es  gibt  Schaltstücke  verschiedener  Ordnung  wie  bei  den  Mundspeicheldrüsen. 

4)  Nur  an  den  Mündungen  der  Gänge  ins  Duodenum  kommen  Ringmuskellagen  vor. 


bu  hü 


232 


Tab.  50,  Fig.  4 


hängenden  Komplex  darstellt,  sondern  in  Gestalt  kleiner,  inselförmiger  Bezirke  überall1)  zer- 
streut innerhalb  der  Hauptdrüsenmasse  angetroffen  wird.  Es  handelt  sich  um  die  sog.  Lan- 
gerhansschen  Zellinseln  oder  intertubulären  Zellhaufen.  Diese  stellen 
kleine,  ungefähr  kuglige  oder  ellipsoidische,  in  der  Größe  zwischen  0,05 — 0,4  mm  schwan- 
kende Komplexe  sträng-  oder  netzartig  angeordneter  Epithelzellen  dar,  zwischen  denen  weite 
Kapillaren  in  reichlicher  Zahl  verlaufen.  Diese  endokrinen  Zellen  bilden  keine  Drüsen- 
schläuche, es  fehlen  also  auch  Drüsenlumina  (und  Sekretkapillaren).  Das  Sekret  wird  viel- 
mehr von  den  Blutkapillaren  direkt  aufgenommen.  Die  Inseln  sind  im  wesentlichen  durch 
ihre  eigene  Struktur  scharf  vom  übrigen  Pancreasgewebe  abgegrenzt,  zum  mindesten  sind 
sie  nicht  regelmäßig  von  einer  eigenen,  bindegewebigen  Hülle  umschlossen2).  Sie  fallen 
insbesondere  durch  die  hellere  Färbung  ihrer  Zellen3)  gegenüber  dem  exokrinen  Hauptteil 
der  Drüse  auf. 

Blut-  und  Lymphgefäße  sowie  Nerven  des  Pancreas  verhalten  sich  ähnlich,  wie  die 
der  Mundspeicheldrüsen;  auch  die  Einteilung  der  Drüsenmasse  in  Läppchen  entspricht  dem 
Verhalten  der  genannten  Drüsen.  Merkwürdigerweise  häufig  sind  im  interlobulären  Binde- 
gewebe Vatei’-Pacinische  Lamellenkörperchen  (s.  a.  o.  S.  194)  zu  finden. 

11.  Das  Bauchfell,  peritonaeum. 

Das  Bauchfell  ist  eine  sehr  dünne,  etwa  1/10  mm  dicke  Haut,  die  im  wesentlichen  aus 
membranösem  Bindegewebe  mit  ziemlich  reichlichen  elastischen  Fasern  besteht.  Auf  der 
freien  Oberfläche  sitzt  mittels  einer  feinen  Basalmembran  ein  einschichtiges  plattes  Epithel 
großer  polygonaler  Zellen,  das  an  manchen  Stellen  wie  im  Bereiche  des  großen  Netzes  sehr 
platt  und  gelegentlich  sogar  unvollständig  wird,  am  Eierstockhilus  in  seine  embryonale 
Grundform  eines  kubischen  Epithels  übergeht  (sog.  Keimepithel  — s.  u.  S.  261)4).  Ge- 
legentlich erweitern  sich  die  schmalen  Kittlinienstreifen  zu  kleinen  Feldern,  die  wohl  durch 
Absterben  einzelner  Zellen  entstanden  sind  und  sog.  Stomata  (s.  u.)  Vortäuschen. 

Die  bindegewebig-elastische  Grundschicht  des  Bauchfells  ist  im  Bereiche  jedes  parie- 
talen Bauchfells  wesentlich  dicker  als  beim  viszeralen.  Auf  die  bindegewebige  Serosaschicht 
folgt  vielfach  (aber  nicht  überall)  subseröses  Gewebe,  das  besonders  im  Bereiche  der  Gekröse 
mehr  oder  weniger  fettreich  wird,  während  es  z.  B.  im  Bereiche  des  parietalen  Bauchfells 
mehr  den  Charakter  lockeren  Bindegewebes  besitzt.  Wo  die  subseröse  Schicht  fehlt  (Le- 
ber, Milz,  bes.  uterus)  ist  das  Bauchfell  fest  mit  dem  betreffenden  Organ  verwachsen.  Das 
Bauchfell  führt  Blutgefäße,  Lymphgefäße  und  Nerven.  Die  ersteren  sind  in  manchen 
Begionen  wie  im  Gebiete  des  großen  Netzes  reichlich,  sonst  relativ  spärlich;  besser  entAvik- 
kelt  sind  die  Lymphgefäße,  die  gelegentlich  reichliche  Geflechte  bilden,  besonders  im  Be- 
reiche des  Bauchfellüberzuges  des  ZAverchfells;  sie  sollen  angeblich  durch  sog.  Stomata, 
Lücken  in  direkter  Verbindung  mit  der  Peritonealhöhle  stehen,  doch  ist  deren  Existenz 
zum  mindesten  beim  Menschen  und  den  Säugetieren  mehr  als  zAveifelhaft  (man  kann  ihr 
Vorkommen  sogar  mit  Sicherheit  in  Abrede  stellen).  Der  peritoneale  Epithelüberzug  (kein 
Endothel!  — s.  o.  S.  103)  verhält  sich,  Avie  z.  T.  schon  angegeben  wurde  (s.  u. : Eierstock), 

')  In  der  cauda  pancreatis  sind  die  Inseln  häufiger  als  im  corpus  und  besonders  caput.  Die  Bezeichnung 
„intertubuläre  Zellhaufen“  ist  insofern  berechtigt,  als  die  Endstücke  vielfach  ja  fast  tubulär  sind. 

2)  Gelegentlich  kommen  ganz  isolierte  Inseln  im  interlobulären  Bindegewebe,  namentlich  in  der  Nähe  der 
Ausführungsgänge,  vor. 

3)  Die  Zellen  erscheinen  oft  vakuolisiert,  gelegentlich  sind  auch  Granula  nachweisbar. 

4)  Auch  sonst  erscheint  das  Epithel  wohl  in  weniger  extrem  platter  Gestalt;  so  am  centrum  tendineum 
diaphragmatis  (s.  u.)  und  im  Bereiche  der  tunica  vaginalis  propria  testis. 
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regionär  recht  verschieden  und  beeinflußt  damit  auch  vielfach  den  Charakter  des  gesamten 
Bauchfells.  Das  gilt  z.  B.  vom  serösen  Überzüge  des  centrum  tendineum  des  Zwerchfells 
(nicht  vom  muskulären,  wo  das  Bauchfell  sich  wie  das  der  Bauchdecken  verhält);  hier  ist 
die  Form  der  Serosaepithelien  eine  abweichende.  Namentlich  gruppenweise  zeigen  sie  ge- 
ringere Abflachung  als  sonst,  so  daß  die  Epithellage  dicker  wird,  die  Kerne  dichter  stehen. 

Ein  in  mehrfacher  Hinsicht  besonderer  Teil  des  Bauchfelles  ist  das  Große  Netz,  omen- 
lum  majus.  Sein  Bau  wechselt  zwar  in  den  verschiedenen  Lebensaltern  nicht  unerheblich; 
es  setzt  sich  aber  begreiflicherweise  aus  denselben  Grundbestandteilen  zusammen,  die  beim 
Aufbau  des  Bauchfells  überhaupt  in  Frage  kommen.  Dazu  gesellen  sich  allerdings  einige  Be- 
sonderheiten, die  dem  übrigen  Bauchfell  fehlen  wie  die  sog.  Milchflecken  (s.  u.).  Abgesehen 
von  dem  serösen  Epithel,  das  am  Netze  ebensowenig  fehlt  wie  im  übrigen  Peritonealbereiche, 
setzt  sich  die  eigentliche  Netzsubstanz  aus  zellreichem  Bindegewebe  zusammen,  das  seinen 
embryonalen  Charakter  noch  in  erheblichem  Maße  bewahrt  hat;  an  elastischen  Fasernetzen, 
besonders  solchen  feinster  Stärke  ist  es  reich.  Über  die  Zellen  des  großen  Netzes  wurde  z.T. 
schon  oben  berichtet  (S.  70).  In  diesem  primitiven  Bindegewebe  kommt  es  zur  Lückenbil- 
dung, wodurch  der  areoläre  Charakter  des  Netzbindegewebes  (s.  o.  S.  70)  zustande 
kommt,  der  in  einem  großen  Teile  seines  Bereiches  vorherrscht.  Dieses  Netzbindegewebe 
ist  nun  (s.  a.  u.)  blutgefäßreich.  An  einzelnen  Stellen  finden  sich  besonders  dichte,  gleich- 
sam büschelförmige  Gefäßverästelungen,  in  derem  Bereiche  eigentümlich  trüb  erscheinende 
Flecken,  sog.  Milch  flecken,  erscheinen.  Diese  sind  im  jugendlichen  Zustande  durch 
Ansammlung  dicht  zusammengelagerter  lymphoider  Zellen  bedingt,  so  daß  man  im  ersten 
Augenblick  stark  abgeplattete  kleine  Lymphknötchen  vor  sich  zu  haben  glaubt;  jedoch  feh- 
len stets  (selbst  Andeutungen  von)  Keimzentren  in  ihnen. 

Aus  diesen  primären  Milchflecken  entwickeln  sich  nun  allmählich  (schon  im  mittleren 
Kindesalter)  Fettgewebsmassen.  Dieses  Gewebe  (über  seine  Entstehung  aus  dem  embryonal- 
retikulären Gew  ebe  s.  o.  S.  77)  verdrängt  die  lymphoiden  Zellen  schließlich  gänzlich.  Merk- 
würdigerweise können  unter  gewissen  Umständen  aus  diesen  sekundären  (Fett-)Milchflecken 
wieder  lymphoide  Milchflecken  werden,  die  erneut  in  Fett  sich  umzuwandeln  imstande  sind. 

Mährend  das  Bauchfell  fast  in  seinem  ganzen  Bereiche  als  blutgefäßreich  be- 
zeichnet werden  muß,  wechselt  das  Vorkommen  von  Lymphgefäßen  außerordentlich; 
im  großen  Netz  scheinen  sie  völlig  zu  fehlen ; ganz  ungewöhnlich  reich  an  solchen  ist  da- 
gegen das  Bauchfell  des  centrum  tendineum  des  Zwerchfells. 

Die  Nerven  des  Bauchfells  sind  im  Bereiche  des  viszeralen  Blattes  spärlich,  zahlreich  da- 
gegen im  parietalen  peritonaeum;  zumeist  handelt  es  sich  um  markhaltige  Fasern  (neben 
marklosen  Gefäßnerven) ; Endigungen  kommen  — namentlich  im  Gekröse,  besonders  der 
Katze  — in  Gestalt  von  Lamellenkörperchen  vor. 

YI.  Die  Respirationsorgane. 

1.  Die  Nasenhöhle. 

Wir  haben  uns  hier  lediglich  mit  dem  Baue  der  Schleimhaut  der  Nasenhöhle  zu  befassen. 

Diese  zerfällt  in  drei  Abschnitte,  regio  vestibularis,  regio  respiratoria  und  regio  olfactoria.  I ab.  55 

Die  regio  vestibularis  stellt  im  wesentlichen  nur  ein  Stück  äußerer  Haut  dar  mit  allen 
Charakteren  der  letzteren,  insbesondere  finden  sich  im  Bereiche  des  Nasenloches  noch  Talg- 
drüsen und  stärkere  Körperhaare  (vibrissae)  mit  großen  Talgdrüsen.  Dann  aber  hören  diese 
auf  und  lediglich  das  geschichtete,  aber  nicht  mehr  verhornte  Plattenepithel  läßt  die  Vesti- 
bularschleimhaut  von  der  respiratorischen  unterscheiden;  auch  fehlen  hier  die  Drüsen. 
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Die  regio  respiratoria,  der  Hauptabschnitt  der  Nasenschiebnhaut,  trägt  ein  typisches,  ge- 
Tab.55,  Fig.  1-3  schichletes  (und  mehrreihiges,  s.  o.  S.  41)  Flimmerepithel1),  welches  häufig  Becherzellen 
enthält,  und  durch  eine  homogene  Basalmembran  von  einer  (stellenweise  sehr)  dicken  tunica 
propria  getrennt  wird.  Letztere  ist  ohne  trennende  tunica  submucosa  mit  dem  Periost  des 
Knochens  (bzw.  dem  Perichondrium  des  Knorpels)  verwachsen,  enthält  spärlich  elastische 
Fasern  und  viele  Zellen  (s.  u.),  darunter  auch  Lymphzellen,  die  der  Nasenschleimhaut  oft 
den  Charakter  eines  diffus-adenoiden  Gewebes  geben,  sich  auch  zu  typischen  Solitärknötchen 
verdichten  können.  Ferner  enthält  die  Schleimhaut  der  regio  respiratoria  verästelte  tubulo- 
alveoläre  Drüsen  gemischten  Charakters,  die  neben  vielen  Schleimzellen  auch  seröse  Zel- 
len in  Gestalt  von  Halbmonden  enthalten  (s.  o.  S.  207).  Sie  ist  ferner  reich  an  Blutgefäßen, 
namentlich  an  verhältnismäßig  starken  Venen2). 

Die  zelligen  Elemente  der  tunica  propria  der  Nasenschleimhaut  sind  außer  Fibrocyten 
Tab.  55,  Fig. 2, 3 farblose  Blutzellen  verschiedener  Form  (Wanderzellen)  und  namentlich  Plasmazellen.  Diese 
Tab.  5,  Fig.  2 zelligen  Elemente  sind  außerordentlich  reichlich  in  den  oberflächlichen  Regionen  der  Schleim- 
haut zu  finden,  besonders  ganz  dicht  unter  dem  Epithel.  Je  tiefer  man  eindringt,  um  so 
zellärmer  und  faserreicher  wird  die  tunica  propria,  in  der  schließlich  nur  noch  (relativ 
spärliche)  Fibrocyten  Vorkommen;  so  geht  das  Gewebe  der  propria  ganz  allmählich  in  das 
periostale  (perichondrale)  Gewebe  über. 

Die  N e b e n h ö h 1 e n der  Nase  enthalten  eine  relativ  dünne  Schleimhaut  mit  spärlichen 
(oder  gar  keinen)  Drüsen  und  einschichtigem  Flimmerepithel. 

Tab.  55,  Fig.  4, 5 Die  Schleimhaut  der  regio  olfactoria  trägt  das  eigentliche  nicht  flimmernde  Riech-Epi- 
thel,  über  das  unten  bei  den  Sinnesorganen  Näheres  mitgeteilt  wird.  Die  tunica  propria  der 
regio  olfactoria  ist  weniger  dick  als  die  der  regio  respiratoria,  weniger  reich  an  elastischen 
Fasern  als  diese,  aber  ebenfalls  zellreich.  Sie  enthält  eine  besondere  Art  von  Drüsen,  näm- 
lich die  einfachen  schlauchförmigen  und  wenig  verästelten  glanclulae  olfactoriae  (Bowman), 
welche  nur  seröse  Zellen  führen3).  Die  Blutgefäße  (Venen)  sind  etwas  weniger  reichlich 
vorhanden  als  in  der  regio  respiratoria,  dagegen  finden  sich  dicke  Bündel  der  marklosen 
Olfaktoriusfasern  (s.  u.  a.  S.  308). 

Die  Nasenschleimhaut  besitzt  überaus  reichliche  Blutgefäße ; den  relativ  schwachen  Ar- 
terien entsprechen  auffällig  zahlreiche  und  weitlichtige  Venen.  Die  letzteren  bilden  außeror- 
dentlich dichte  und  zum  Teil  sehr  oberflächlich  in  der  tunica  propria  gelegene  Geflechte,  die 
besonders  an  den  Muscheln  sehr  stark  sind  und  an  der  unteren  Muschel  fast  kavernösen  Cha- 
rakter annehmen;  dabei  besitzen  diese  Venen  außerordentlich  starke  Muskulatur.  Die  Kapilla- 
ren bilden  drei  Netze;  ein  schwaches  periostales,  ein  ganz  besonders  stark  entwickeltes  peri- 
glanduläres und  ein  gleichfalls  dichtes  subepilheliales. 

Die  Wurzeln  der  Lymphgefäße  der  Nasenschleimhaut  liegen  in  der  tunica  propria, 
wo  sie  Netze  bilden;  die  tieferen  Gefäße  laufen  mit  den  Blutgefäßen  zusammen4). 

Die  Nerven  der  Nase  sind  (über  die  Olfaktoriusfasern  s.  u.  S.  308)  teils  markhaltige 
sensible  Fasern,  die  bis  zwischen  die  Epithelzellen  Vordringen,  teils  marklose  sekretorische 
(sympathische  bzw.  parasympathische)  Fasern,  die  vom  ganglion  sphenopalatinum  stammen. 

1)  Die  Grenze  von  Flimmerepilhel  und  geschichtetem  Pflasterepithel  wechselt.  Oft  reicht  das  letztere  über 
den  Bereich  der  Vestibularregion  hinaus. 

2)  Die  Venen  sind  an  manchen  Stellen  (z.  B.  hinterer  Teil  der  unteren  Muschel)  so  stark  entwickelt,  daß 
eine  Art  kavernösen  Gewebes  (s.  o.)  entsteht;  auch  sind  sie  sehr  muskelstark. 

3)  Die  Bowmanschen  Drüsen  unterscheiden  sich  aber  doch  erheblich  von  serösen  Drüsen  der  Mundhöhle. 
Vor  allem  haben  sie,  abgesehen  von  der  Schlauchform,  auffällig  weite  Lumina.  Die  kubischen  Drüsenzellen 
sind  oft  pigmentiert,  feinkörnig  und  kleiden  in  abgeplatteter  Form  auch  den  zwischen  den  Oberflächen-Epithel- 
zellen  gelegenen  Drüsenhals  aus. 

4)  Angeblich  sollen  sie  in  direkter  Verbindung  mit  dem  Subarachnoidealraum  des  Gehirns  stehen. 
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2.  Der  Kehlkopf,  larynx. 

Die  Schleimhaut  des  Kehlkopfes  trägt  im  wesentlichen  das  gleiche  Epithel  wie  die  regio  Tab.  56, 
respiratoria  der  Nasenhöhle,  d.  h.  geschichtetes  (richtiger  mehrreihiges)  Flimmerepithel  mit  Tab.  57,Fig.  1 
(meist  zahlreichen)  Becherzellen,  nur  ist  das  Epithel  gewöhnlich  noch  höher  als  in  der  Nasen- 
höhle. An  den  freien  Rändern  der  Stimmlippen  wird  es  regelmäßig  zu  geschichtetem  Plat- 
tenepithel (mit  deutlichen  hohen  Papillen),  ebenso  an  der  Hinterfläche  der  epiglottis  und  in 
wechselnder  Ausdehnung  noch  an  anderen  Stellen  des  Kehlkopfeingangs1).  Die  tunica  pro- 
pria  ist  außerordentlich  reich  an  elastischen  Fasern,  die  sich  allmählich  gegen  die  Tiefe 
zu  zu  einer  Art  elastischer  Haut  verdichten  (membrana  elastica  laryngis);  dagegen  ist  sie 
weniger  zellreich  als  die  Nasenschleimhaut.  Eine  eigentliche  tunica  submucosa  fehlt. 

Stellenweise  enthält  die  tunica  propria  auch  reichlich  Lymphzellen,  namentlich  im  Be- 
reiche des  ventriculus  laryngis,  wo  es  selbst  zur  Bildung  von  Solitärknötchen  kommen 
kann;  da  wo  sich  geschichtetes  Pflasterepithel  findet,  bildet  sie  meist  Papillen2);  be- 
sonders hohe,  die  untereinander  zu  parallelen  Längsleisten  verschmelzen,  am  wahren  Stimm- 
band. Auch  kommen  im  Bereiche  des  geschichteten  Pflasterepithels  (namentlich  an  der 
epiglottis)  vereinzelte  Geschmacksknospen  vor  (s.  a.  u.  S.  307).  Ferner  ist  die  Kehlkopf- 
schleimhaut Sitz  zahlreicher  Drüsen  vom  Charakter  derer  der  regio  respiratoria  der  Nasen- 
höhle, die  an  einigen  Stellen,  wie  den  Yen trikularf alten,  der  von  solchen  oft  ganz  durch- 
löcherten epiglottis,  einzelnen  Stellen  des  aditus  laryngis3)  besonders  reichlich  vorhanden  sind,  Tab.  56,Fig.  1,3 
an  anderen  Stellen  (freie  Ränder  der  Stimmbänder)  ganz  fehlen  können.  An  einigen  Punkten 
der  Stimmlippen,  namentlich  der  Stelle  der  sog.  macula  flava  und  auch  häufig  in  den  Ventri- 
kularfalten  kommt  dichtes,  elastisches  Gewebe,  beziehungsweise  elastischer  Knorpel  vor.  Eine 
eigentliche  tunica  submucosa  fehlt  im  Kehlkopf,  beziehungsweise  geht  die  Schleimhaut 
ohne  Grenze  in  eine  Art  submukösen,  fast  rein  elastischen  (s.  o.)  Gewebes  über,  und  dieses 
ohne  scharfe  Grenze  in  das  perichondrium  des  Knorpels. 

Die  Kehlkopfknorpel  sind  teils  hyaline  (Schildknorpel,  Ringknorpel,  Gießbecken- 
knorpel zum  größten  Teil),  teils  elastische  (Epiglottisknorpel,  processus  vocalis  und  apex  des 
Gießbeckenknorpels  und  die  kleinen  Knorpel  am  aditus  laryngis4).  Die  größeren  Knorpel  sind 
von  einem,  an  elastischen  Fasern  reichen  perichondrium  umgeben,  das  mit  der  Schleimhaut 
an  den  Stellen  innig  zusammenhängt,  wo  sich  nicht  Muskeln  einschieben  (s.  oben). 

Die  Muskeln  des  Kehlkopfes  (siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  d.  Verl.)  bestehen  sämtlich 
aus  quergestreiften  Fasern. 

Blut-  und  Lymphgefäße  sind  im  Kehlkopf  reichlich  vorhanden  und  bilden 
mehrere  (3)  übereinandergelegene  Netze,  von  denen  das  feinste  (Kapillar-)Netz  in  der  ober- 
flächlichsten Schicht  der  Schleimhaut  gelegen  ist. 

Die  Nervengeflechte  zerfallen  in  ein  tiefes  und  ein  oberflächliches;  wenn  auch 
markhaltige  Fasern  überwiegen,  so  enthalten  die  Geflechte  doch  auch  viele  marklose  Elemente 

H Die  Grenzen  beider  Epithelarten  schwanken  sehr.  Vereinzelte  Inseln  von  Plattenepitheln  kommen  mit- 
ten innerhalb  des  Flimmerepithels  vor.  Die  Vorderfläche  der  epiglottis  zeigt  natürlich  den  Charakter  der 
Mundschleimhaut. 

2)  An  der  Hinlerfläche  der  epiglottis,  wo  trotz  des  geschichteten  Plattenepithels  gar  keine  oder  nur  sehr 
niedrige  Papillen  Vorkommen,  finden  sich  ebenfalls  mitunter  (aber  ganz  kleine)  Lymphknötchen. 

3)  Besonders  um  die  kleine  cartilago  cuneiformis  herum  lagert  sich  ein  dichtes  Drüsenpaket,  das  sogar 
vorhanden  ist,  wenn  das  Knorpelchen  fehlt. 

4)  Die  größeren  Kehlkopfknorpel  verknöchern  bekanntlich  regelmäßig  im  späteren  Lebensalter;  dieser 
Prozeß  geht  wie  beim  embryonalen  Skelette  auf  dem  Wege  einer  endochondralen  Verknöcherung  vor  sich;  es 
entsteht  aber  relativ  kalkarmes  und  weiches  Knochengewebe. 
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und  auch  Ganglienzellen.  Die  Endigungen  erfolgen  an  den  Muskeln  mittels  motoi'ischer  End- 
platlen,  in  der  Schleimhaut  zum  großen  Teil  intraepithelial. 

3.  Die  Luftröhre,  trachea  und  die  Bronchien,  bronchi. 

Tab.  57,  Fig.  2,3  Die  Wandungen  der  Luftröhre  und  der  Bronchen  unterscheiden  sich  voneinander  nicht 
in  ihrem  mikroskopischen  Bau  und  stimmen  andererseits  mit  dem  des  Kehlkopfes  in  vielen 
Punkten  genau  überein.  Das  Epithel  ist  sog.  geschichtetes  Flimmerepithel  mit  zahlreichen 
Becherzellen,  die  tunica  propria  ist  reich  an  elastischen  Elementen,  die  hauptsächlich  Netze 
mit  longitudinaler  Faserrichtung  bilden  und  dicht  unter  dem  Epithel  liegen.  Auch  lymphatisches 
Gewebe,  selbst  Ansammlungen  in  Gestalt  kleinerer  Lymphfollikel  kommen  vor.  Ferner  fin- 
den sich  ähnlich  wie  im  Kehlkopf  gemischte  tubuloalveoläre  Drüsen  wechselnder  Größe  (bis 
2 mm).  Die  größten  und  am  dichtesten  gelagerten  finden  wir  im  Bereiche  des  paries  mem- 
branaceus1) , ferner  in  den  Zwischenräumen  zwischen  den  Knorpeln.  Im  Bereiche  des  eigent- 
lichen paries  cartilagineus 1)  sind  die  Drüsen  klein  und  spärlich,  so  daß  hier  die  Schleimhaut 
die  geringste  Dicke  besitzt;  in  der  Mitte  der  Höhe  der  Knorpelringe,  da  wo  diese  am  dicksten 
sind,  fehlen  die  Drüsen  fast  völlig.  Die  großen  Drüsen  des  paries  membranaceus  liegen  z.  T. 
im  Bereiche  der  glatten  Muskulatur  (s.  u.),  zum  großen  Teil  sogar  außerhalb  von  ihr. 

Auf  die  tunica  propria  der  Luftröhre  und  der  Bronchen  folgt  eine  nur  im  Bereiche  des 
paries  membranaceus  angedeutete  tunica  submucosa,  die  im  knorplig  begrenzten  Teil  der 
Wand  völlig  fehlt.  Die  äußere  Schicht  der  Wand  wird  teils  durch  hyalin-knorplige  (3/4  Ringe) 
(paries  cartilagineus),  teils  durch  Bindegewebe  und  glatte  Muskulatur  (paries  membranaceus) 
gebildet.  Letztere  besteht  im  wesentlichen  aus  quer  verlaufenden  glatten  Muskelzügen,  die 
die  freien  Enden  der  Knorpelringe  verbinden ; der  Knorpel  ist  übrigens  bereits  im  Bereiche 
des  Endteils  der  Luftröhre,  noch  regelmäßiger  in  den  Bronchen  kein  reiner  Hyalinknorpel, 
sondern  enthält  auch  elastische  Fasern2). 

Auf  den  Knorpel,  beziehungsweise  die  Muskulatur  folgt  eine  Schicht  adventitiellen  Binde- 
gewebes, die  namentlich  am  paries  membranaceus  deutlich  ist  und  hier  die  außerhalb  der  Mus- 
kulatur gelegenen  Teile  der  Drüsen  enthält;  gelegentlich  kommen  an  dieser  Stelle  auch  ver- 
einzelte Züge  longitudinal  verlaufender  glatter  Muskelfasern  vor. 

Blutgefäße,  Lymphgefäße  und  Nerven  verhalten  sich  mikroskopisch  wie  die  des  Kehl- 
kopfes. 

4.  Die  Lunge,  pulmo. 

Tab.  57,  Fig.  4 Die  innerhalb  der  Lunge  gelegenen  großen  Bronchialäste  besitzen  denselben  Bau  wie  die 
Tab.  58,  Fig.  1-4  trachea  und  die  Bronchen.  Im  wesentlichen  bleibt  dieser  auch  in  den  weiteren  Bronchialver- 
zweigungen der  gleiche,  nur  mit  zwei  Unterschieden : 1.  es  bilden  die  Knorpel  der  Bronchen  mitt- 
lerer Größe  nicht  mehr  (Halb-)  Ringe,  sondern  unregelmäßig  in  der  Bronchialwand  verteilte 
anastomosierende  Platten,  die  nicht  mehr  aus  Hyalinknorpel  bestehen  (s.  a.  o.),  son- 
dern aus  immer  reiner  werdendem,  elastischem  Knorpel.  Solche  immer  dünner  werdenden  Knor- 
pelplatten finden  sich  bis  zu  den  Bronchen  von  etwa  0,6  mm  Kaliber  herab.  2.  Die  (glatte) 
Tab.  59,  Fig.  1-3  Muskulatur,  die  mit  Abnahme  des  Kalibers  der  Bronchen  wesentlich  an  Stärke  verliert, 
aber  noch  über  die  Knorpelgrenze  hinaus  zu  verfolgen  ist,  bildet  eine  an  den  feineren  Bron- 
chialästen zwar  schwache,  aber  doch  fast  kontinuierliche  Ringfaserschicht,  welche  einwärts 
der  Knorpelplatten  liegt,  aber  über  den  Bereich  der  Knorpelgrenze  hinaus,  also  bis  in  die 
Bronchiolen  und  teilweise  sogar  bis  in  die  Alveolargänge  zu  verfolgen  ist.  Es  hört  also  der 


*)  Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 

2)  Über  den  Bau  des  Trachealknorpels  s.  a.  o.  S.  83. 
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Unterschied  zwischen  paries  cartilagineus  und  paries  membranaceus  auf.  Die  glatte  Musku- Tab.  58,Fig.  1 
latur  der  Wand  der  Bronchialäste  und  der  Bronchiolen  bildet  keine  ganz  ununterbrochene 
Lage  wie  z.  B.  beim  Darm,  sondein  besieht  aus  vielfach  spitzwinklig  anastomosierenden  Mus- 
kelringen. Was  die  Drüsen  der  Bronchialwand  anlangt,  so  ist  ihre  Lage  insofern  eine  von 
ihrem  Verhalten  in  der  Luftröhre  abweichende,  als  sie  bei  den  kleineren  Bronchialveräste- 
lungen  außerhalb  der  Knorpel  (in  der  Adventitia  — s.  u.)  liegen.  Sonst  gilt  für  die  Lage- 
rung der  Drüsen  in  der  Bronchialwand  dasselbe,  was  bereits  oben  für  die  Luftröhre  ange- 
geben war;  die  Drüsen  bevorzugen  die  Zwischenräume  zwischen  den  Knorpelplatten,  die  mit 
den  Drüsen  ganz  erfüllt  sind,  während  auf  der  Höhe  der  Knorpel  die  Drüsen  ganz  fehlen. 

Wie  schon  oben  mitgeteilt,  besteht  die  Muskulatur  der  Bronchialäste  in  der  Lunge  und 
der  Bronchiolen  aus  spitzwinklig  anastomosierenden,  z.  T.  sich  sogar  kreuzenden  Muskelringen, 
zwischen  denen  die  Distanzen  immer  größer  werden,  je  kleiner  das  Kaliber  des  bronchiolus 
ist,  so  daß  an  den  bronchioli  respiratorii,  die  auch  noch  Muskulatur  besitzen,  die  muskel- 
freien Bezirke  der  Wand  schon  wesentlich  deutlicher  und  größer  sind. 

Nun  erstreckt  sich  aber  — wenn  auch  in  individuell  wechselnder  Ausdehnung  — die  Mus- 
kulatur noch  über  diese  Grenze  hinaus  bis  auf  die  Alveolargänge,  wo  sie  aber  die  Alveolarwand 
als  solche  freilassen,  so  daß  sich  Bündel  glatter  Muskulatur  nur  in  den  Wandbereichen  der 
Alveolarwände  finden,  die  zwischen  den  Alveolarmündungen  liegen  (nicht  immer!). 

Individuell  noch  viel  wechselnder  ist  das  Vorkommen  glatter  Muskulatur  im  intersti- 
tiellen Bindegewebe  der  Lunge  und  in  der  pleura.  So  finden  sich  in  den  interlobulären  Sep- 
ten  gelegentlich  ganze  — gleichsam  gefensterte  — Membranen  von  glatter  Muskulatur,  und 
auch  sonst  kommen  ganz  zerstreut  und  ohne  jede  regelmäßige  Anordnung  Züge  glatter  Mus- 
kulatur im  perivaskulären  Gewebe,  ferner  oft  in  großer  Menge  und  auch  in  geflechtartiger 
Anordnung  in  der  pleura  visceralis  vor. 

Die  Drüsen  der  Bronchialschleimhaut  werden  gegen  die  feineren  Verzweigungen  hin  spär-  Tab.57,Fig.4 
lieh  und  kleiner,  erhalten  sich  aber  meist  bis  fast  zur  Knorpelgrenze.  Es  hören  nun  bei  Tab.58,Fig.2,3 
der  fortschreitenden  Kaliberabnahme  der  Bronchialverzweigungen  ziemlich  gleichzeitig  Drü- 
sen (etwas  früher)  und  Knorpel  auf.  Solche  kleinen  Bronchialäste  nennt  man  bronchioli; 
es  handelt  sich  also  um  kleine  Zweige  des  Bronchialbaumes,  die  weder  Knorpel  noch  Drü- 
sen mehr  in  ihrer  Wand  haben.  Wohl  aber  besitzen  sie  noch  glatte  Muskulatur  und  bis 
gegen  die  Endverzweigungen  hin  (s.  u.)  noch  (einreihiges)  Flimmerepithel. 

Im  übrigen  ist  der  Bau  der  Wandung  der  kleineren  Bronchialverzweigungen,  namentlich 
der  ihrer  Schleimhaut,  nur  wenig  von  der  der  großen  Bronchialäste  und  der  Luftröhre  ver- 
schieden. Die  wesentlichen  Unterschiede  betreffen  das  Verhalten  des  Epithels.  Dieses  ist  bis 
zur  Grenze  der  Knorpel  oder  noch  über  diese  hinaus  ein  geschichtetes  (besser  mehrreihiges) 
Flimmerepithel,  in  den  knorpelfreien  Bronchiolen  wird  es  einreihig,  behält  aber  zunächst 
noch  die  Flimmerhaare,  dagegen  kommen  jetzt  keine  Becherzellen  mehr  vor.  Die  tunica 
propria  auch  der  kleineren  Bronchialverzweigungen  enthält  dicht  unter  dem  Epithel  gelegene, 
besonders  starke,  längsverlaufende  elastische  Fasern,  die  im  halbleeren  Zustand  — besonders  deut- 
lich aber  bei  kontrahierter  Wand  — scharfe  Längsleisten  der  Schleimhaut  bilden,  die  tief  in  die 
Lichtung  hinein  vorspringen1).  Lymphatisches  Gewebe  bzw.  Solitärknötchen  kommen  wie  in  Tab. 58, Fig.2 
der  Schleimhaut  der  größeren  Bronchialäste  vor. 

Ähnlich  wie  die  Luftröhre  wird  jeder  Bronchialast  von  einer  an  elastischen  Fasern 
reichen,  bindegewebigen  tunica  adventitia  umgeben,  die  zugleich  Träger  der  Nerven  und 


U Daher  erscheinen  die  Lichtungen  der  bronchioli  besonders  im  luftleeren  Zustande  sternförmig. 
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Gefäße  (s.  u.)  und  zum  Teil  auch  der  Drüsen  (s.  o.)  ist.  In  diesem  peribronchialen  Binde- 
gewebe lagert  sich  mit  Vorliebe  Kohlepigment  ab  (s.  u.). 

Im  Gegensatz  zu  dem  oben  beschriebenen  Teile  des  Bronchialbaumes  zeigen  die  respi- 
ratorischen Abschnitte  der  Lunge  folgenden  Bau.  Die  auf  die  Bronchiolen  folgenden 
Tab.  58,  Fig.  3 bronchioli  respiratorii  stellen  unmittelbare  Verlängerungen  der  Bronchiolen  kleinsten  Ka- 
Tab. 59, Fig.  1 libers  dar;  an  Stelle  des  Flimmerepithels  tritt  kubisches  oder  plattkubisches  Epithel  und 
dieses  wandelt  sich  gegen  die  Alveolargänge  hin  — aber  stets  noch  im  Bereiche  der  respirato- 
rischen Bronchiolen  — in  das  sog.  respiratorischeEpithel  um,  eine  Epithelform,  die 
die  gesamte  Oberfläche  der  Alveolargänge  und  Alveolen  überzieht.  Es  besteht  aus  abwech- 
selnd kubischen,  kernhaltigen  Zellen,  wie  sie  den  Hauptteil  der  respiratorischen  Bronchiolen 
auskleidet  und  dazwischen  gelegenen  kernlosen,  ganz  platten  Zellen  von  wechselnder,  meist 
aber  beträchtlicher  Größe;  aber  sehr  geringer  Dicke.  Während  in  den  Alveolen  und  Alveo- 
Tab.  50, Fig.  2 largängen  die  Zahl  der  platten  Zellen  überwiegt,  treten  im  Verlauf  der  respiratorischen 
Bronchiolen  diese  Zellen  erst  vereinzelt  oder  in  kleinen  Gruppen  auf1). 

Abgesehen  vom  Epithel  besteht  die  Wandung  der  Alveolen  und  Alveolargänge  meist  nur 
aus  einer  leichtstreifigen,  im  übrigen  aber  strukturlosen  Grundmembran  und  elastischen  Fa- 
sern (kollagenes  Gewebe  fehlt  ganz),  die  in  den  Alveolargängen  vorzugsweise  zirkuläre  An- 
ordnung zeigen  und  an  den  Eingangsstellen  zu  jeder  Alveole  eine  Art  Bing  bilden.  Die 
elastischen  Fasern  benachbarter  Alveolen  bilden  gemeinsam  das  sog.  Interalveolarseptum2 3). 

Während  die  bronchioli  respiratorii  an  Kaliber  allmählich  stark  abnehmen  und  schließ- 
lich nur  noch  einen  Durchmesser  von  0,3  mm  besitzen,  sind  die  blind  endenden  Alveolar- 
gänge, die  aus  ihnen  hervorgehen,  wesentlich  stärkerkalibrig,  wenn  auch  — wie  bei  den  Al- 
veolen selbst  — die  Weite  der  Lichtungen  in  hohem  Maße  vom  Grade  der  Füllung  mit  Luft 
abhängig  ist;  im  Inspirationszustand  mißt  der  Durchmesser  der  Alveolen  0,3  mm  und  mehr, 
im  Exspirationszustand  beträgt  das  Maß  nur  noch  0,1  mm.  Der  Durchmesser  der  etwa  2 bis 
3 mm  langen  Alveolargänge  ist  fast  doppelt  so  groß5). 

Schon  in  der  Wand  der  bronchioli  respiratorii  findet  man  in  Gestalt  seitlicher  Ausbuch- 
tungen einzelne  Alveolen;  deren  Hauptmasse  sitzt  aber  dicht  gedrängt  den  Wänden  der  Al- 
veolargänge an,  so  daß  benachbarte  Alveolen  nur  eine  beiden  gemeinsame  Wand  besitzen, 
das  sog.  Alveolarseptum  (s.  o.). 

Die  Summe  der  Alveolen  und  Alveolargänge  der  Lunge  stellt  gleichsam  das  Parenchym 
des  Organes  dar,  das  als  echte  Drüse  nicht  bloß  seiner  Entwicklung,  sondern  auch  seinem  Baue 
nach  aufgefaßt  werden  muß.  Zunächst  aber  bilden  eine  gewisse  Anzahl  von  Alveolargängen 
mit  den  an  ihnen  sitzenden  Alveolen  ein  Lungenläppchen,  lobulus  pulmonis;  ein  solches  hat 
einen  mittleren  Durchmesser  von  etwa  1 cm4)  und  besteht  aus  den  dicht  zusammengedräng- 
ten Alveolen  und  Alveolargängen  nebst  den  Bronchiolen,  von  denen  die  Alveolargänge  aus- 
gehen. Ein  bronchiolus  größeren  Kalibers  ist  das  Luftzufuhrrohr  des  Läppchens;  er  teilt  sich 

1)  Nach  einer  Auffassung  sind  die  kernlosen  Platten  aus  der  Verschmelzung  mehrerer  kubischer  Zellen 
unter  Verlust  der  Kerne  entstanden,  nach  anderer  (weniger  wahrscheinlicher)  Auffassung  stellen  sie  dagegen  nur 
lappenartige  Fortsätze  der  kernhaltigen  kubischen  Zellen  dar.  Gegen  die  letztere  Auffassung  spricht  der  Um- 
stand, daß  sie  durch  deutliche  Zellgrenzen  von  den  kubischen  Elementen  getrennt  sind. 

2)  Diese  Septen  haben  feine  Öffnungen,  durch  welche  benachbarte  Alveolen  in  Kommunikation  mitein- 
ander stehen.  Bei  vielen  Tieren  sind  sie  weit  häufiger  und  regelmäßiger  als  in  der  menschlichen  Lunge;  sie 
fehlen  aber  auch  hier  nicht. 

3)  Unter  dem  (ganz  überflüssigen)  Namen  des  Infundibulum  (von  anderen  atrium  genannt)  wird  teils 
der  Übergang  des  bronchiolus  respiratorius  in  den  Alveolargang,  teils  das  blinde  Ende  des  letzteren  bezeichnet. 

4)  Die  Größe  der  Läppchen  schwankt;  außerdem  ist  sie  natürlich  abhängig  von  der  Luftfüllung  der 

Alveolen  und  Alveolargänge. 
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innerhalb  des  Läppchens  in  entsprechend  kleinere  zunächst  gleichgebaute  Äste,  bronchioli 
intralobulares,  diese  in  bronchioli  respiratorii,  von  denen  die  Alveolargänge  ausgehen.  In- 
nerhalb des  Lungenläppchens  finden  sich  nur  in  der  unmittelbaren  Umgebung  der  Bron- 
chiolen spärliche  Mengen  von  Bindegewebe,  das  die  ernährenden  feinen  Gefäßäste  und  die 
Nerven  begleitet;  sonst  besteht  das  Läppchen  nur  aus  den  Alveolarwänden,  deren  Bau  oben 
geschildert  wurde. 

Dagegen  werden  die  einzelnen  Lungenläppchen  durch  Bindegewebe  getrennt,  das  sog.  in- 
terlobuläre Gewebe ; es  ist  beim  Menschen  sehr  spärlich,  aber  reich  an  elastischen  Fasern  und 
enthält  außer  Nerven  und  Gefäßen  in  der  Lunge  des  erwachsenen  ,, Kultur-Menschen“  fast 
regelmäßig  Pigmentablagerungen,  namentlich  solche,  die  von  Kohlenstäubchen  gebildet 
werden  und  die  durch  Phagocytentätigkeit  aus  der  Atmungsluft  entfernte  Kohlenbestand- 
teile enthalten. 

Dieses  Pigment  ist,  wie  gesagt,  in  der  Kegel  reiner  Kohlenstaub  (sog.  anthrakotisches 
Pigment),  der  mit  der  Atmungsluft  trotz  der  reinigenden  Wirkung  des  Flimmerstromes  Tab.  57, Fig. 2 
des  Epithels  der  Bespirationswege  in  die  Alveolen  gelangt  ist.  Dort  darf  er  natürlich  nicht 
lange  liegen  bleiben,  soll  er  nicht  den  Gasaustausch  in  der  Lunge  stark  beeinträchtigen.  Die 
Entfernung  aus  der  Alveole  kann  nur  durch  Phagocytose  erfolgen.  Wer  die  ersten  Phago- 
cyten  sind,  ist  noch  nicht  ganz  sichergestellt;  es  scheint  aber,  daß  außer  den  Wanderzellen, 
denen  natürlich  die  Hauptrolle  bei  dem  eigentlichen  Abtransport  zukommt,  die  Alveolarepi- 
thelien  selbst  aktiv  bei  der  Phagocytose  tätig  sind;  von  ihnen  aus  werden  dann  die  Fremd- 
körper (gleichgültig,  ob  es  Kohlenstaub  ist  oder  staubförmige  andere  Objekte)  auf  wandernde 
und  durch  den  Beiz  der  aufgenommenen  Fremdkörper  herbeigerufene  farblose  Blutzellen 
übertragen.  Diese  setzen  sich  entweder  schon  im  interlobulären  Bindegewebe  fest  und  sterben 
hier  ab,  so  daß  nur  der  Kohlenstaub  als  solcher  übrig  bleibt,  oder  sie  schleppen  sich  bis  in 
das  peribronchiale  Bindegewebe  weiter,  wo  sie  das  gleiche  Schicksal  erfahren  und  dessen 
anthrakotisches  Pigment  bilden,  oder  sie  gelangen  auf  dem  Wege  des  Lymphstromes  bis  in 
die  regionären  Lymphdrüsen  (s.  u.),  in  denen  sie  in  immer  größerer  Zahl  absterben1)  und  ihre 
phagocytierten  Fremdkörper  ablagern,  so  daß  die  betreffenden  Lymphdrüsen  sich  immer 
stärker  schwarz  färben  und  allmählich  als  solche  zugrunde  gehen ; an  ihre  Stelle  treten  dann 
schwarze  harte  Massen,  die  ehemals  Lymphdrüsen  waren,  nunmehr  aber  nur  noch  aus  Kohlen- 
staubmassen bestehen.  In  gleicher  Weise  vollzieht  sich  der  Vorgang  natürlich,  wenn  es  sich 
um  andere  Fremdkörper  staubförmiger  Gestalt  handelt,  die  in  die  Alveolen  gelangen2). 

Die  Blutgefäße  der  Lunge  sind  in  erster  Linie  die  des  kleinen  oder  Lungenkreislaufes. 

Aste  der  arteria  pulmonalis  betreten  die  Lunge  an  ihrem  hilus  und  verästeln  sich  zusammen  Tab.  58.  Fig.  4 
mit  den  Bronchialästen  innerhalb  des  Organs.  Die  feineren  Äste  treten  wiederum  mit  den 
Bronchiolen  in  die  einzelnen  Läppchen  ein,  wo  sie  sich  in  ein  äußerst  enges  Netz  sehr  weiter 
Kapillaren  auflösen,  das  engste  Kapillarnetz  des  Körpers,  dessen  Maschen  so  klein  sind,  daß 
der  Zwischenraum  zwischen  den  anastomosierenden  Kapillaren  oft  kleiner  ist  als  die  von  den 
Kapillaren  bedeckte  Fläche.  Die  Kapillarnetze  liegen  in  den  Alveolarsepten  fast  nackt,  nur 
von  den  spärlichen  elastischen  Fasern  umgeben,  die  sich  hier  finden  (s.  o.).  Sie  grenzen 
infolgedessen  auch  unmittelbar  an  das  respiratorische  Epithel. 

Die  Lungenarterien  führen  „venöses“  Blut,  das  nach  Durchströmen  des  Kapillarkreis- 
laufes sauerstoffreich  und  kohlensäurearm  durch  die  Lungenvenen  dem  Herzen  zugeleitet 

1)  Zum  Teil  sterben  aber  die  kohlestaubbeladenen  Wanderzellen  schon  vorher  ab,  so  daß  freie  Kohlestäub- 
chen in  der  Lymphe  enthalten  sind.  Diese  werden  dann  in  den  Lymphdrüsen  von  den  Retikulo-Endothelzellen 
(s.  o.  S.  104)  phagocytiert  und  unschädlich  gemacht. 

2)  Auch  im  subpleuralen  Bindegewebe  (s.  u.)  kommt  es  zur  Ablagerung  von  Kohlepigment. 
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wird1).  Die  Venen  laufen  aber  isoliert,  nicht  mit  den  Arterien  zusammen  (also  auch  nicht 
mit  den  Bronchialästen  — s.  o.). 

Außer  dem  Pulmonalkreislauf  findet  sich  in  der  Lunge  noch  die  Verzweigung  der  dem 
großen  Körperkreislauf  angehörenden  (also  arterielles  Blut  führenden)  arteriae  bronchiales1), 
die  sich  aber  im  wesentlichen  auf  die  Wandungen  der  Bronchialäste  beschränkt,  wo  ihre 
Kapillaren  dann  in  Venen  übergehen.  Zwischen  beiden  Kreisläufen  kommen  Anastomosen 
vor,  insofern,  als  die  kleineren  Bronchialvenen  in  Lungenvenen  münden  und  nur  aus  dem  Ka- 
pillargebiet der  Wand  der  mittleren  und  größeren  Bronchialäste  eigene  Bronchialvenen  her- 
vorgehen. 

Die  Wurzeln  der  Lymphgefäße  der  Lunge  sind  wohl  nicht  genügend  bekannt,  ins- 
besondere ist  es  noch  unsicher,  ob  sich  Lymphkapillaren  in  den  Alveolarsepten  finden.  Im  in- 
terlobulären Bindegewebe  findet  sich  ein  weitmaschiges  Netz.  Außerdem  haben  die  Bron- 
chialwandungen Lymphgefäße.  Ein  oberflächliches,  sehr  engmaschiges  Netz  liegt  mit  ein- 
gestreuten kleinen  Lymphknoten  subpleural. 

Außerdem  enthält  das  peribronchiale  Bindegewebe  stets  reichliche  Mengen  lymphatischen 
Tab.  58,  Fig.2  (adenoiden)  Gewebes,  das  sich  zu  stärkeren  Komplexen  besonders  an  den  Teilungsstellen  der 
Bronchialäste  (bis  zur  Grenze  der  Bronchiolen)  anhäuft;  beim  Erwachsenen  trifft  man  in 
diesem  tief  im  Lungengewebe  gelegenen  lymphatischen  Gewebe  selten  Follikel  mit  Keim- 
zentren ; dagegen  kommen  in  der  kindlichen  Lunge  hier  oft  echte  kleine  Lymphdrüsen  vor, 
wie  sie  im  späteren  Leben  meist  nur  in  der  Nähe  des  hilus  gefunden  werden. 

Die  Lungennerven  stammen  teils  vom  nervus  vagus,  teils  vom  sympathischen 
System.  Auch  fehlen  vereinzelte  Nervenzellen  nicht.  Es  finden  sich  neben  marklosen 
auch  viele  markhaltige  Fasern.  Erstere  gehen  zu  den  Blutgefäßen  und  der  Muskulatur  der 
Bronchialäste,  vielleicht  auch  zur  Schleimhaut.  Ob  die  markhaltigen  Fasern  bis  an  die  Al- 
veolarwand selbst  Vordringen  oder  bereits  in  den  Alveolarsepten  enden,  ist  unbekannt. 


5.  Das  Brustfell,  pleura. 

Das  Brustfell  stimmt  in  seinem  Baue  im  wesentlichen  mit  dem  Bauchfell  überein  (s. 
o.  S.  232) ; auch  hier  gilt  die  Regel,  daß  das  parietale  Blatt  wesentlich  dicker  ist  als 
das  viszerale.  Letzteres  zeigt  eine  Besonderheit  im  Baue  gegenüber  dem  Bauchfell;  es 
l’ab.59,Fig.3  enthält  häufig  glatte  Muskulatur,  oft  sogar  in  ziemlich  reichem  Maße,  wobei  die  einzelnen 
Bündel  Netze  bilden  können.  Überzogen  wird  es  von  dem  einschichtigen  platten  Epithel  der 
serösen  Häute. 


Anhangsgebilde  des  Respirationstraktus. 

1.  Die  Schilddrüse,  glandula  thyreoidea. 

Anhangsweise  — obwohl  ohne  andere  als  topographische  Beziehungen  zum  Respira- 
Tab.  59,Fig.4,5  tionstraktus  — soll  hier  die  Schilddrüse  besprochen  werden.  Sie  stellt  im  ausgebildeten  Zu- 
Tab.60,Fig.  1 stände  eine  typische  glandula  clausa  (Drüse  mit  innerer  Sekretion)  dar.  Ursprünglich  besitzt 
sie  ein  Ausführungsgangsystem  und  steht  durch  den  ductus  thyreoglossus  mit  der  Mund- 
höhle in  Verbindung1).  Später  obliteriert  das  Gangsystem.  Die  Drüse  besteht  dann  nur  aus 
den  sezernierenden  Endbläschen,  gehört  also  dem  oben  (S.  52)  genannten  ersten  Typus  der 
innersekretorischen  Drüsen  an. 


x)  Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 
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Die  Endbläschen  der  Thyreoidea  sind  nahezu  — wenn  auch  unregelmäßig  — kuglig1) ; Tab.59,Fig.4 
an  ihren  beiden  Enden  sind  sie  blind  (sog.  Eollikel).  Die  Weite  der  Lumina  schwankt  Tab.60,Fig.  1 
sehr,  meist  zwischen  50 — 150  g.2).  Sie  werden  von  niedrig-zylindrischen  (selten)  bis  (meist) 
kubischen  oder  selbst  platten  Epithelzellen  in  einfacher  Lage  ausgekleidet.  Das  Epithel  sitzt 
mittelbar  auf  dem  spärlichen  Bindegewebe  auf  (s.  u.),  das  die  Follikel  trennt;  es  gibt  also 
keine  membrana  propria. 

Die  Unterscheidung  des  Epithels  in  zwei  Grundformen,  die  sog.  Haupt-  und  Kolloid- 
zellen, ist  künstlich;  es  handelt  sich  vielmehr  um  verschiedene  Sekretionsstufen  der  gleichen  Tab.59,Fig.5 
Zellform,  wobei  die  sog.  Kolloidzellen  Erschöpfungsformen  sein  dürften. 

Den  Schilddrüsenepithelien  kommen  Inhaltsgebilde  zu  wie  anderen  Drüsenzellen,  so 
Netzapparat,  Chondriokonten,  Centrosomen;  sie  enthalten  auch  in  ihrer  Oberflächenzone 
feine,  stark  lichtbrechende  (Lipoid-)  Körnchen. 

Außer  in  der  Wand  der  Follikel  trifft  man  regelmäßig  auch  sog.  interfollikuläres 
Epithel,  d.  h.  Haufen  von  Epithelzellen,  die  keine  Lichtungen  umschließen,  wahrscheinlich 
Epithel  im  (vorübergehend?)  funktionslosen  Zustande. 

Im  Inneren  der  Schilddrüsenfollikel  findet  man  regelmäßig  in  mehr  oder  weniger  starker 
Anhäufung  eine  Sekretmasse,  das  sog.  Kolloid;  es  handelt  sich  um  eine  glasige,  stark 
lichtbrechende  Masse,  die  ihren  Namen  durchaus  zu  Unrecht  führt.  Im  Zentrum  der  Kol- 
loidmassen, die  sich  mit  sauren  Anilinfarbstoffen  intensiv  färben  lassen,  treten  nicht  selten 
Vakuolen  auf;  auch  erscheint  das  Kolloid  oft  (zackig)  von  der  Wand  retrahiert.  Ob  die 
Vakuolen  eine  schleimähnliche  Masse  enthalten,  ist  fraglich. 

Eine  wechselnde  Anzahl  von  Follikeln  der  Schilddrüse  wird  durch  spärliches  interstitiel- 
les Bindegewebe  zu  Läppchen,  lobuli  glandulae  thyreoideae,  verbunden.  Es  enthält  auch 
die  größeren  Gefäßäste  und  senkt  sich  mit  den  sehr  zahlreichen  Kapillarverzweigungen  in 
das  Innere  der  Läppchen  zwischen  die  Follikel. 

Die  Blutgefäße  der  Schilddrüse  sind  ungemein  reichliche.  Das  Organ  bekommt 
etwa  15mal  soviel  Blut  wie  im  Mittel  die  anderen  Organe  des  Körpers.  Die  Kapillaren  um- 
spinnen die  Follikel  mit  einem  dichten  Netz3).  Nicht  weniger  reichlich  sind  die  Lymph- 
gefäße, an  denen  tiefe,  um  die  Follikel  herumliegende  Netze  und  oberflächliche  zu  unterscheiden 
sind.  Zusammenhänge  der  Lymphgefäße  mit  den  Follikelhöhlungen  existieren  nicht4). 

Die  Mehrzahl  der  N ervenfasern  der  Schilddrüse  sind  marklos.  Es  handelt  sich  teils  um 
Gefäßnerven,  teils  um  solche  sekretorischer  Natur;  die  letzteren  dringen  bis  zu  den  Drüsen- 
zellen der  Follikel  vor,  wo  sie  sich  mit  einfachen  Enden  an  die  basale  Fläche  der  Zelle  anlegen. 

2.  Epithelkörperchen  der  Schilddrüse,  glanclulae  parathyreoideae. 

Den  gleichen  Bau  wie  die  Haupt- haben  die  sehr  häufig  vorkommenden  Nebenschild- 
drüsen ( glandulae  thyreoideae  accessoriae),  nicht  aber  die  „ glandulae“  parathyreoideae,  die  Tab.  60, Fig.  2 
sich  an  der  Hinterfläche  der  Drüse  (meist  in  Vierzahl)5)  konstant  vorfinden.  Sie  gehören  zu  den 
sog.  Epithelkörperchen,  d.  h.  stellen  unregelmäßige  Epithelhaufen  dar,  die  keine  Schläuche  bil- 
den und  keine  Lumina  umschließen,  aber  von  zahlreichen  Kapillaren  und  Bindegewebe  um- 
geben werden. 

*)  Nicht  selten  weicht  die  Form  von  der  Kugelgestalt  erheblich  ab,  so  daß  die  Bläschen  unregelmäßig- 
ellipsoidisch  weiden  oder  sogar  Andeutungen  von  Verzweigungen  (Knospungen)  zeigen. 

*)  Es  kommen  aber  gelegentlich  noch  wesentlich  größere  Dimensionen  vor. 

3)  Die  kleinen  Arterien  der  Schilddrüse  lassen  regelmäßig  Verdickungen  der  Intima  erkennen,  die  als 
knospenartige  Vorsprünge  (sog.  Schmidtsche  Knospen)  in  die  Lichtung  hinein  erscheinen;  vielleicht  sind  sie  be- 
dingt durch  Verdickungen  der  Muskulatur  (?);  bevorzugt  sind  besonders  die  Teilungsstellen. 

*)  Solche  werden  lange  Zeit  hindurch  angenommen. 

6)  Näheres  siehe  auch  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 

Sobotta,  Histologie.  4.  A.  ltt 
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Was  den  feineren  Bau  der  Beischilddrüsen  anlangt,  so  lassen  sie  eine  feine  bindegewebige 
Kapsel  erkennen,  die  spärliche  elastische  Fasern  enthält;  sie  sendet  septenartige  Fortsätze 
Tab. 60,Fig.2  in  die  Tiefe,  welche  eine  mehr  oder  weniger  vollständige  Trennung  der  Epithelmassen  der 
Drüse  bedingen.  Die  Hauptmasse  des  Epithels  wird  von  einer  Zellform  dargestellt,  die  klein 
ist  (4 — 7 p)  und  wenig  Besonderheiten1)  zeigt,  vor  allem  geringe  Neigung  Farbstoffe  zu 
binden  (sog.  Hauptzellen).  Diese  Zellen  bilden  meist  dichtgedrängte  Haufen  oder  Ketten;  ge- 
legentlich — aber  nur  ganz  ausnahmsweise  — umschließen  sie  auch  einen  kleinen  mit  Kol- 
loid gefüllten  Hohlraum.  Daneben  kommen  zerstreut  — oder  in  Gestalt  kleinerer  Gruppen 
— ■ größere  (ca.  15  p)  oxyphile  Zellen  vor. 

VII.  D ie  Harnorgane. 

1.  Die  Nieren,  renes. 

Die  Niere  ist  eine  große  zusammengesetzt-tubuläre  Drüse,  deren  Ausführungsgang  der 
Tab.  59,Fig.6  Harnleiter,  ureter,  ist.  Man  rechnet  jedoch  den  letzteren  selbst  sowohl  wie  seine  Wurzeln, 
Tab. 60,Fig.3, 4 das  Nierenbecken  und  die  Nierenkelche  nicht  zur  Niere  im  engeren  Sinne2). 

Tab.  61, 62  Das  Nierenparenchym  wird  von  den  Harnkanälchen,  tubuli  renis,  gebildet.  Es  sind  das 
feine,  an  einem  Ende  blinde  Röhrchen  von  beträchtlicher  Länge  und  in  den  verschiedenen 
Abschnitten  ihres  Verlaufes  sehr  wechselnder  Gestalt,  die,  in  großer  Zahl  zusammenfließend, 
schließlich  einen  starkkalibrigen  Gang  bilden,  den  ductus  papillaris.  Dieser  mündet  auf  der 
Spitze  der  Nierenpapille  aus.  Auf  jeder  Papillenspitze  münden  etwa  12  solcher  Gänge. 

Jedes  Harnkanälchen  besteht  aus  einer  scheinbar  strukturlosen  (s.  a.  u.)  membrana  propria 
und  einem  einfachen,  einreihigen  Epithel.  Weite  der  Kanälchen,  Dicke  der  Wandung,  Höhe 
und  Beschaffenheit  des  Epithels  unterliegen  in  den  verschiedenen  Abschnitten  des  Harnkanal- 
systems erheblichen  Schwankungen  (s.  u.).  Insbesondere  sind  die  sezernierenden  (dem  blin- 
den Ende  des  Kanälchens  zugekehrten)  Abschnitte  wesentlich  anders  gebaut  als  die  ausführen- 
den. Die  ersteren  bilden  im  wesentlichen  die  pars  convolula  der  Nierenrinde  (substantia 
corticalis),  die  letzteren  die  pars  recta  der  Rinde  und  das  Nierenmark  (substantia  medullaris). 

Was  nun  die  Gestalt  des  Harnkanälchens  anlangt,  so  beginnt  es  mit  den 
Fig-33  Nierenkörperchen,  corpusculum  renis  (Malpighi);  auf  dieses  folgt  der  gewundene  Abschnitt 
des  Harnkanälchens,  pars  convoluta  (tubulus  contortus),  der  im  wesentlichen  rindenwärts  vom 
Malpighischen  Körperchen  gelegen  ist.  An  das  gewundene  Rindenkanälchen  schließt  sich 
der  als  H en  le  sehe  Schleife  bezeichnete  Abschnitt  des  Kanalsystems  der  Niere.  Die  wesent- 
liche Eigentümlichkeit  dieser  Bildung  besteht  darin,  daß  es  sich  um  zwei  gestreckt,  parallel 
und  dicht  benachbart  verlaufende,  mehr  oder  weniger  tief  in  die  Marksubstanz  hinabra- 
gende, ziemlich  enge  Abschnitte  des  Harnkanälchens  handelt,  von  denen  der  eine  (proxi- 
male) Schenkel  vom  tubulus  contortus  aus  nach  abwärts,  der  andere  (distale)  von  der  Mark- 
substanz nach  aufwärts  in  die  Rindensubstanz  zurückführt.  Die  in  der  Marksubstanz  gelegene 
Übergangsstelle  beider  Schenkel  ineinander  wird  als  der  Schleifenscheitel  bezeichnet. 
Der  proximale  absteigende  Schenkel  ist  der  Hauptsache  nach  der  dünnere,  der  distale 
aufsteigende  Schenkel  der  dickere  der  Schleife.  Bei  den  langen  Henleschen  Schleifen, 
die  allerdings  beim  Menschen  viel  seltener  sind  als  die  kurzen,  ist  dieses  Verhalten  im  Be- 
reiche des  größten  Teils  der  Schleife  deutlich,  nur  greift  einerseits  der  dünne  Abschnitt  über 
den  Schleifenscheitel  hinaus  auf  den  unteren  Teil  des  distalen  Schenkels  über,  andererseits 


1)  Immerhin  hat  man  mit  besonderen  Methoden  auch  Granula  in  ihnen  nachweisen  können. 

2)  Entwicklungsgeschichtlich  gehören  Ureter,  Nierenbecken  und  Marksubstanzder  Niere  untrennbar  zusammen. 
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setzt  sich  der  tubulus  contortus  seinem  Baue  nach  (s.  a.  u.)  eine  Strecke  weit  in  den  Anfangs- 
teil des  proximalen  Schenkels  fort.  Bei  den  kurzen  Schleifen  dagegen  ist  der  dünne  Abschnitt 
meist  ganz  kurz,  der  Schleifenscheitel  wird  vom  dicken  Teil  gebildet,  geht  aber  unter  Verände- 
rung des  Charakters  seines  Epithels  (s.  u.)  allmählich  in  das  Schaltstück  über.  Auf  die 
Henlesche  Schleife  folgt  das  sog.  Schaltstück.  Es  handelt  sich  wiederum  um  einen  deut- 
lich gewundenen  und  in  der  pars  convoluta  der  Nierenrinde  gelegenen  Abschnitt  des  Harn- 
kanälchens, dessen  Windungen  hier  unmittelbarneben  denen  des  (eigentlichen)  tubulus  contortus 
liegen.  Das  Schaltstück  mit  seinen  Windungen  vermittelt  zwischen  dem  sezernierenden  An- 
fangsteil des  Harnkanälchens  und  dem  Ausführungsteil,  dem  Sammelrohrsystem,  d.  h.  sich 
spitzwinklig  zu  immer  dicker  werdenden  Ästen  vereinigenden  geraden  Harnkanälchen.  Dessen 
Anfangsteile  bilden  die  pars  radiata  der  Bindensubstanz,  während  die  Endabschnitte  von  den 
ductus  papilläres  dargestellt  werden. 

Das  blinde  Ende  des  Harnkanälchens  wird  vom  Nierenkörperchen  (Malpighi),  vor-  Fig.33 
pusculum  renis,  gebildet.  Es  hat  einen  Durchmesser  von  0,13 — 0,22  mm,  ist  nahezu  kuglig  Tab.Gl,Fig.2 
und  besteht  aus  zwei  ganz  verschiedenen  Teilen,  nämlich  erstlich  einem  artiellenWundemetz,  Tab.GO.Fig.4 
dem  glomerulus  renis,  und  zweitens  der  Glomeruluskapsel,  capsula  glomeruli,  (Bowman). 

Nur  die  letztere  ist  das  eigentliche  blinde  Ende  des  Harnkanälchens.  Sie  stellt  eine  kuglige  bis 
sackförmige  Bildung  dar,  in  die  sich  der  glomerulus  einstülpt.  Durch  die  Einstülpung, 
die  das  Nierenkörperchen  seitens  des  glomerulus  erfährt,  ist  es  möglich,  zwei  durch  einen 
nur  engen  Spaltraum  voneinander  getrennte  Blätter  der  Glomeruluskapsel  zu  unterscheiden, 
ein  dem  Gefäßknäuel  des  glomerulus  auf  liegen  des  inneres  Blatt,  das  man  im  Vergleich  mit 
dem  Verhalten  der  Eingeweide  zu  den  serösen  Höhlen  als  viszerales  bezeichnen  kann;  es 
liegt  allen  Unregelmäßigkeiten  der  Oberfläche  des  Gefäßknäuels  auf,  dringt  z.  B.  auch  in 
Einbuchtungen,  die  dieser  zeigt,  hinein,  während  das  äußere  oder  parietale  Blatt  eine 
fast  genau  glatte  (Hohl-)  Kugeloberfläche  begrenzt.  Beide  Blätter  gehen  an  der  Einstülpungs- 
stelle des  glomerulus  (sog.  Hals  des  glomerulus)  ohne  Grenze  ineinander  über,  zeigen  aber 
verschiedenen  Bau.  Das  viszerale  Blatt  stellt  — - wenigstens  im  erwachsenen  Zustand1)  — 
ein  feines  Syncytium  ohne  Zellgrenzen  dar  mit  platten  Kernen,  das  parietale  Blatt  dagegen 
wird  von  platten  polygonalen,  aber  deutlich  begrenzten  Zellen  gebildet.  Am  Halse  des  glome- 
rulus geht  es  in  das  Epithel  des  tubulus  contortus  mehr  oder  weniger  scharf  abgesetzt 
über.  Das  Epithel  der  Kapsel  sitzt  einer  feinen,  strukturlosen  Basalmembran  auf  (s.  u.). 

Das  gewundene  Harnkanälchen,  tubulus  renalis  contortus  (pars  convoluta  tubuli  rena- 
lis),  ist  der  erste  Abschnitt  des  eigentlich  röhrenförmigen  Abschnittes  des  Gesamt-Harnkanäl-  Tab.61.Fig.l-3 
chens.  Es  hat  das  beträchtliche  Kaliber  von  40 — 55  p.  und  geht  mehr  oder  weniger  plötz- 
lich mit  seinem  (niedrig  zylindrischen  bis)  kubischen  Epithel  aus  dem  Epithel  der  parietalen 
Wand  der  Glomeruluskapsel  hervor.  Das  Lumen  ist  meist  nur  mäßig  weit,  der  Durchmesser 
schwankt  aber  je  nach  dem  Sekretionszustand2)  und  beträgt  15 — 25  p.  Das  Epithel  selbst  er- 
scheint dunkel  und  trüb  im  frischen  Zustand,  fein  granuliert  im  fixierten  Präparat,  ferner 
ist  es  stark  oxyphil  und  zeigt  zwei  charakteristische  Eigentümlichkeiten,  erstlich  die  sog. 
Stäbchenstruktur,  zweitens  einen  ausgeprägten  Bürstenbesatz.  Die  erstere  ist 
hauptsächlich  an  der  basalen  Hälfte  der  Zellen  deutlich  und  ähnelt  den  gleichen  Strukturen 
der  Speichelrohrepithelien.  Die  bei  Anwendung  mittlerer  Vergrößerungen  als  Stäbchen  er- 

*)  Bei  jugendlichen  Tieren  finden  sich  abgegrenzte  kubische  Epithelzellen  an  Stelle  des  extrem  platten  Syn- 
cytium; nach  anderer  Ansicht  (als  oben  angegeben)  sollen  auch  beim  Erwachsenen  abgegrenzte  aber  verästelte 

Zellen  vorliegen. 

2)  Mit  der  Weite  des  Lumens  schwankt  natürlich  auch  die  Höhe  des  Epithels  bei  der  Sekretion.  Im  Innern 
des  Lumens  des  tubulus  contortus  findet  man  helle,  blasige,  kuglige  Sekrettropfen  (Kunstprodukte?). 


16* 
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Fig.  33.  Schema  des  Baues  der  Niere. 

In  der  Mitte  ist  ein  ductus  papillaris  mit  den  einmündenden  Sammelrohren  dargestellt.  In  der  pars  ra- 
diata  der  Rinde  sieht  man  den  Übergang  zweier  ihrer  ganzen  Länge  nach  dargestellten  Harnkanälchen  in  die  ini- 
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scheinenden  Bildungen  stellen  sich  bei  starker  Vergrößerung  als  radiär  angeordnste  Reihen 
von  Protoplasmakörnchen  (Plastosomen?)  dar  (s.  a.  o.  S.  6 und  46). 

Der  B ü r s t e n b e s a t z liegt  an  der  freien  Oberfläche  der  Zellen  und  erscheint  in  Ge- 
stalt feiner  zilienartiger,  starrer  und  kurzer  Protoplasmafädchen.  Seine  Höhe  schwankt  viel-  Tab.61,Fig.3 
leicht  je  nach  dem  Sekretionsstande.  Die  Begrenzung  der  einzelnen  Epithelzellen  des  tubu- 
lus  contortus  ist  eine  sehr  undeutliche,  so  daß  man  auf  senkrechten  Durchschnitten  den  Ein- 
druck eines  Syncytium  gewinnt1).  Die  Kerne  sind  meist  genau  kuglig  und  liegen  etwa  in 
der  Mitte  der  Höhe  der  Zellen. 

Den  gleichen  Bau  wie  der  tubulus  contortus  zeigt  auch  der  angrenzende,  mehr  oder 
weniger  lange,  dicke  Abschnitt  des  pi'oximalen  Schenkels  der  Henleschen  Schleife2).  Auf  diesen  Tab.61.Fig.47 
folgt  dann  eine  plötzliche  Verringerung  der  Dicke  des  Kanälchens  bis  auf  16 — 9 u.  Denn  wir 
befinden  uns  im  absteigenden  Teil  der  (eigentlichen)  Henleschen  Schleife.  Dieser  dünne 
Abschnitt  der  Schleife,  dessen  Länge  sehr  wechselt  (s.  o.)3),  besteht  aus  sehr  platten  Epi- 
thelzellen, die  ein  im  Verhältnis  zur  geringen  Dicke  des  Kanälchens  relativ  weites  Lumen 
umschließen.  Die  Zellen  erscheinen  hell,  färben  sich  lxiit  sauxen  Anilinfai’bstoffen  nur  ganz 
schwach  und  ihre  (nur  mäßig  abgeplatteten)  Kerne  springen  gegen  das  Lumen  vor.  Der 
unter  plötzlicher  Dickenzunahme  aus  dem  hellen  dünnen  Schenkel  der  Henleschen  Schleife 
entstehende  dickere  (25 — 28  p.)  Teil  bildet  in  der  Regel  den  Hauptabschnitt  des  distalen 
Schleifenschenkels  und  ähnelt  in  der  Struktur  dem  tubulus  contortus,  ixur  sind  seine  dunk- 
len und  trüben  Zellen  wesentlich  niedriger  als  die  ei'stei’en.  Fei’ner  fehlt  stets  die  Basalstrei-  Tab.Gl.Fig.4 
fung  wie  auch  der  Bürstenbesatz;  auch  ist  die  Oxyphilie  des  körnigen  Pi’otoplasma  wesent- 
lich geringer;  ferner  sind  deutliche  Zellgi'enzen  nebst  Schlußleisten  erkennbar.  Das  Lumen 
dieses  Abschnittes  der  Schleife  ist  oft  enger  als  das  des  dünnen  hellen  Teils,  jedenfalls  nur 
selten  weiter.  Der  dann  folgende  (in  das  eigentliche  Schaltstück  iibei'gehende)  Abschnitt  des 
(dicken)  distalen  Schleifenschenkels  hat  wesentlich  hellere,  weniger  körnige  Epithelzel- 
len (s.  u.). 

Auf  die  Henleschen  Schleifen  folgen  die  ca.  40  p.  im  Durchmesser  messenden  Abschnitte  Tab.  61, Fig.  1,2 
des  Hanikanälchens,  welche  als  Schaltstücke  bezeichnet  werden.  Sie  liegen  wieder  in  unmittel- 
barer Nähe  des  tubulus  contortus  in  der  Bindensxxbstanz  (s.  o.),  sind  aber  durch  das  auf- 
fällig helle  Aussehen  ihres  Epithels  von  den  trüben  Schlingen  des  tubulus  contortus  leicht 
zu  xmterscheiden.  Das  Protoplasma  ist  nicht  stark  oxyphil  wie  das  des  gewundenen  Kanäl- 
chens, färbt  sich  vielmehr  nur  ganz  schwach  mit  sauren  Anilinfarbstoffen,  zeigt  aber 
doch  feinste  Körnchenstrukturen,  die  sich  gegen  die  Sammeli’öhren  hin  verlieren,  aber 


tialen  Sammelröhren.  Von  den  Harnkanälchen,  die  dargestellt  sind,  zeigt  das  linke  eine  lange,  das  rechte  eine 

kurze  Schleife. 

Links  und  rechts  ist  das  Verhalten  der  Blutgefäße  dargestellt,  und  zwar  links  das  der  Venen,  rechts  das 
der  Arterien  (das  der  Kapillaren  beiderseits).  Jederseits  ist  das  Verhallen  zweier  arteriae  (bzw.  venae)  inter- 
lobulares erkennbar,  ferner  das  der  arteriolae  (bzw.  venulae)  reclae. 

artarc  = arteriae  arciformes  venarc  = venae  arciformes 

arlinl  — arteriae  interlobulares  venint  = venae  interlobulares 

artrec  = arteriolae  rectae  venrec  = venulae  rectae 

caps  = Nierenkapsel  * = größerer  Ast  der  art.  renalis 

dupa  = ductus  papillaris  **  = größere  Wurzel  der  vena  renalis 

gl  = glomeruli  -j-  = anastomot.  Ast  zur  Nierenkapsel 


J)  Daß  es  sich  um  abgegrenzte  Zellen  handelt,  geht  am  besten  daraus  hervor,  daß  sich  Schlußleisten  auch 
an  diesem  Epithel  nachweisen  lassen.  Die  Zollgrenzen  selbst  sind  ausgesprochen  zackig;  daher  werden  sie  schwer 
sichtbar;  die  Zellen  grenzen  also  mit  kannelierten  Flächen  aneinander. 

2)  Deswegen  bezeichnet  man  beide  zusammen  auch  als  das  Konvolut. 

3)  Er  kann  beim  Menschen  gelegentlich  auch  ganz  fehlen. 


246 


keinen  Bürstenbesatz  und  keine  basale  Streifung.  Das  Lumen  des  Schaltstückes  ist  im  all- 
gemeinen größer  als  das  des  tubulus  contortus,  das  Epithel  infolgedessen  niedriger.  Ebenso 
wie  der  Bau  der  gewundenen  Harnkanälchen  sich  stets  eine  Strecke  weit  auf  den  proximalen 
Teil  der  Ilenleschen  Schleife  fortsetzt,  so  beginnt  der  Bau  des  Schaltstückes  bereits  im  Be- 
reiche des  distalen  Schenkels  der  Schleife  (oberem  Abschnitte). 

Tab.61,Fig.  7 Die  Sammelröhren,  in  welche  das  Schaltstück  des  Harnkanälchens  überleitet,  haben 
einen  steigenden  Durchmesser  von  25  oder  30 — 250  jj.,  besitzen  in  den  feineren  Zweigen  ku- 
bisches, später  zylindrisches,  in  den  Papillargängen  hochzylindrisches  Epithel  ohne  Beson- 
derheiten. Die  Zellgrenzen  sind  deutlich,  das  Cytoplasma  nur  in  geringem  Maße  oxyphil. 

Während  die  Gesamtmasse  der  Harnkanälchen  das  Nierenparenchym  darstellt,  ent- 
hält die  Niere  natürlich  auch  interstitielles  (Binde-)  Gewebe.  Dieses  ist  aber  — besonders 
in  der  Rindensubstanz  — ganz  außerordentlich  spärlich,  so  daß  die  Niere  ein  ebenso  binde- 
gewebsarmes  Organ  ist  wie  die  (menschliche)  Leber.  Zunächst  wird  die  Niere  von  einer 
bindegewebigen  ziemlich  straffen  Kapsel  umschlossen,  tunica  fibrosa  renis.  Sie  enthält  — 
wenn  auch  spärlich  — elastische  Fasern  — außerdem  auch  namentlich  in  ihren  tieferen  Lagen 
vereinzelte  glatte  Muskelfasern. 

Tab.59,Fig.6  Außerordentlich  spärlich  ist  das  interstitielle  Bindegewebe  der  Rindensubstanz  der 
Niere.  Man  hat  bei  Präparaten  mit  gewöhnlicher  Gewebsfärbung  zunächst  den  Eindruck, 
daß  die  membranae  propriae  der  Kanälchen  sich  direkt  berühren.  Tatsächlich  finden  sich 
zwischen  ihnen  nur  Gitter-(Retikulin-)Fasem,  aus  denen  die  Membranen  selbst  gebildet  sind 
(s.  a.  o.  S.  66).  Infolgedessen  besteht  auch  kein  festerer  Zusammenhang  zwischen  der  kol- 
lagenfibrösen  Nierenkapsel  und  diesem  Gitterfasergewebe  (daher  die  leicht  vorzunehmende 
Abziehbarkeit  der  Kapsel!).  Außer  der  Kapsel  besitzt  die  Niere  echtes  kollagenes  Gewebe 
eigentlich  nur  in  der  Umgebung  der  großen  Gefäße,  die  die  Nierensubstanz  betreten  (bzw. 
ehe  sie  diese  verlassen  — s.  o.) ; denn  selbst  das  Bindegewebe,  das  in  wesentlich  reich- 
licherem Maße  als  in  der  Rindensubstanz  in  der  Marksubstanz,  besonders  der  Papille  selbst 

Tab.60,Fig.3  vorkommt,  ist  ein  primitives  relativ  faserarmes  Gewebe,  das  mehr  an  das  gallertige  Binde- 
gewebe erinnert  als  an  ausgebildetes  kollagenes  Gewebe. 

Die  Blutgefäße  der  Niere  zeigen  eine  für  das  Organ  sehr  charakteristische  Anord- 
nung: die  Arterien  treten  mit  ihren  Hauptästen  an  der  Seite  der  Pyramide  in  die  Nieren- 
substanz ein,  an  der  Grenze  gegen  die  columna  renalis  (siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat. 
dies.  Verl.).  Ohne  sich  zu  verästeln,  ziehen  sie  in  die  Höhe  bis  zur  Grenze  von  Rinde  und 
Mark.  Hier  verzweigen  sich  die  Hauptstämme  der  arteria  renalis  in  die  sog.  arteriae  arci- 
formes,  bogenförmige,  an  der  Grenze  der  Binden-  und  Marksubstanz  entlangziehende  Gefäße 
Tab.  62,Fig.33  (sog.  Pseudoarkaden).  Von  der  gegen  die  Rindensubstanz  gekehrten  konvexen  Seite  des  Bo- 
gens gehen  die  Hauptäste  für  die  Rindensubstanz  aus,  die  arleriae  interlobulares1), 
welche  in  die  pars  convoluta  der  Rinde  eindringen  und  die  (vasa)  arleriae  afferentes  für 
die  glomeruli  der  Nierenkörperchen  abgeben,  während  sich  das  Ende  der  arteria  interlobu- 
laris  in  Kapillaren  für  die  Rindensubstanz  und  die  Nierenkapsel  auf  löst.  Ferner  können 
auch  arteriolae  rectae  (s.  u.)  aus  den  arteriae  arciformes  entspringen  (was  aber  neuerdings 
bestritten  wird  — sog.  arteriolae  rectae  spuriae). 

Tab.62,Fig.2  Die  glomeruli  stellen  arterielle  Wundernetze  dar,  d.  h.  in  den  Bereich  einer  Arterie  ein- 
geschaltete Verzweigungen  mit  netzförmigen  Anastomosen,  deren  Äste  sich  wieder  zu  einer 
Arterie  vereinigen.  Sowohl  das  zuführende  Gefäß,  vas  (besser  arteriola)  afferens,  wie  das 
schwächere  abführende  vas  (besser  arteriola)  efferens,  sind  Arterien.  Die  Gefäßschlingen 

J)  So  genannt,  weil  man  die  Summe  der  zu  einem  ductus  papillaris  gehörigen  Harnkanalabschnitte  als  Nie- 
renläppchen bezeichnet.  Die  Nierenläppchen  sind  jedoch  nicht  voneinander  abzugrenzen. 
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des  glomerulus  dagegen  zeigen  den  Ban  von  Kapillaren,  und  zwar  stellen  ihre  Wände  ein 
Endothelsyncytium  ohne  Zellgrenzen  dar;  sie  sind  aber  weiter  als  gewöhnliche  Kapillaren. 

1 on  den  vasa  efferentia  der  glomeruli  gehen  (echte)  Kapillaren  aus,  die  teils  die  Rinden- 
substanz (pars  radiata  wie  pars  convoluta)  versorgen ; ferner  auch  gerade  verlaufende  kleinste 
Arterien,  arteriolae  rectae  (verae),  die  in  die  Marksubstanz  sich  erstrecken  (s.  u.). 

Die  Venen  der  Nierenrinde  sammeln  sich  aus  einer  Anzahl  von  Kapillaren  und  klein-  lab.62,Fig.3 
steil  Venen  ziemlich  plötzlich  in  der  Rindensubstanz  dicht  unter  der  Kapsel  als  venulae  stella- 
tae l);  ihre  direkten  Fortsetzungen  sind  die  venae  inter lobulares,  welche  das  Kapillarblut  aus 
den  tieferen  Teilen  der  Rindensubstanz  aufnehmen.  Sie  liegen  in  unmittelbarer  Begleitung 
der  Arterien  und  gehen  in  venae  arciformes  über,  welche  in  bezug  auf  Lage  und  sonstiges 
1 erhalten  ganz  den  arteriae  arciformes  entsprechen. 

Während  die  Nierenrinde  sehr  reich  an  Blutgefäßen  ist,  ist  die  Vaskularisation  der  rab.61,Fig.3 
Marksubstanz  nicht  unwesentlich  schwächer.  Da  die  Hauptverästelung  der  Nierengefäße  Fig.33 
an  der  Grenze  von  Rinde  und  Mark  erfolgt,  enthält  die  Marksubstanz  der  Niere  selbst  keine 
großen  Gefäße,  sondern  wird  rückläufig  von  der  Rindensubstanz  aus  mit  (relativ  kleinen)  Ge- 
fäßen versehen.  Die  Arterien-  und  Venenstämmclien  der  Marksubstanz  sind  durch  ihren  ge- 
raden, dem  Verlaufe  der  Harnkanälchen  (Sammelröhren)  parallelen  Verlauf  ausgezeichnet 
(arteriolae  und  venulae  rectae) ; die  Kapillaren  bilden  langgestreckte  Maschennetze.  Die  Arte- 
rien der  Marksubstanz  sind  teils  (aber  anscheinend  selten  — s.  o.)  direkte  Äste  von  der 
Konkavität  der  arteriae  arciformes,  hauptsächlich  vasa  efferentia  der  tieferen  glomeruli  oder  Tab.61,Fig.l 
tiefe  direkte  Äste  der  arteriae  interlobulares.  Demnach  unterscheidet  man  auch  wohl  arteriolae 
rectae  verae  und  spuriae  (s.  o.).  Sie  legen  sich  zu  kleinen  büschelartigen  Gruppen  zusammen. 

Die  ähnlich  angeordneten  venulae  rectae  münden  zumeist  direkt  in  die  venae  arciformes.  An 
verschiedenen  Stellen  der  Niere  kommen  Anastomosen  zwischen  kleinen  Arterien  und  Venen 
vor,  während  die  Arterien  der  Niere  ausgesprochene  Endarterien  sind.  In  die  Nierenkapsel 
treten  vereinzelte  Blutgefäße  der  Nachbarschaft  über,  die  keine  Zweige  der  Nierengefäße 
sind,  mit  den  letzteren  aber  nur  ganz  vereinzelte  Anastomosen  eingehen. 

Die  Lymphgefäße  der  Niere  haben  z.  T.  den  gleichen  Verlauf  wie  die  Blutgefäße  und 
gehen  aus  einem  Lymphkapillarnetz  der  Rinde2)  bzw.  des  Markes  hervor.  Zum  Teil  aber 
gehen  auch  Lymphkapillaren  der  Rinde  in  ein  oberflächliches,  großmaschiges  Lymphgefäß- 
netz der  Kapsel  über.  Die  stärkeren  Stämmchen  laufen  — Netze  bildend  — mit  den 
Interlobulararterien  und  -venen  und  gehen  in  starke,  geschlängelte,  zwischen  den  Pyramiden 
laufende  Stämme  über. 

Die  reichlichen,  z.  T.  markhaltigen,  vorzugsweise  aber  marklosen  (sympathischen)  Ner- 
venfasern der  Niere  laufen  mit  den  Arterien  zusammen,  um  welche  sie  ganglienzell- 
haltige Geflechte  bilden  (besonders  im  Bereiche  des  sinus  renalis).  Die  feinsten  Äste  um- 
geben die  Harnkanälchen,  dringen  aber  auch  bis  zwischen  die  Epithelzellen  vor,  wo  sie  ein- 
fache intraepitheliale  Endigungen  bilden. 

2.  Die  ableitenden  Harnwege. 

Zu  den  ableitenden  Harnwegen  gehören  Nierenk  eiche  und  Nierenbecken.  lab.  63 
I reter,  Harnblase,  die  weibliche  und  der  Anfangsteil  der  männlichen 
Harnröhre.  Sie  sind  ausgezeichnet  durch  Überkleidung  mit  demselben  Epithel,  dem  sog. 
Übergangsepithel  (s.  o.  S.  41).  Bekanntlich  ist  das  Übergangsepithel  auf  die  ge- 
nannten Gebiete  beschränkt. 

*)  Die  sog.  stellulae  \erheynii  der  alten  Anatomie. 

*)  Hier  liegen  besonders  starke  Netze  um  die  Malpighischen  Körperchen  herum.  Nach  anderer  Auffas- 
sung sollen  echte  Kapillaren  von  terminalen  Ljmphräumen  ersetzt  sein. 
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Dieses  Epithel  zeigt  eine  etwas  stärkere  Dicke  in  der  Harnblase  als  im  ureter  und 
F'S-4  dem  Nierenbecken,  im  großen  und  ganzen  aber  an  allen  Organen  der  ableitenden  Harnwege 
den  gleichen  Bau.  Da  alle  diese  Teile,  besonders  aber  die  Harnblase,  einer  starken  Dehnung 
fähig  sind,  erscheint  das  Epithel  in  gedehnter  Form  (Füllungszustand  der  Harnblase)  niedrig 
und  dann  gelegentlich  (bei  starker  Abplattung)  nur  zweischichtig,  im  kontrahierten  Zustand 
(leere  Harnblase)  dagegen  mehr-  bis  vielschichtig1).  Im  gedehnten  Zustande  ist  es  oft  nur 
Tab.3,Fig.5  ein  Viertel  so  hoch  wie  im  ungedehnten.  Die  oberste  Zellage  ist  je  nach  dem  Dehnungszustand 
platt  bis  kubisch  oder  selbst  zylindrisch  und  besteht  aus  oft  mehrkernigen  polygonalen 
Zellen,  an  denen  ein  festeres  Exoplasma  von  einem  helleren  Endoplasma  zu  unterscheiden  ist. 
An  der  der  Oberfläche  abgewandten  Fläche  der  Zellen  haben  diese  eine  bis  mehrere  Ein- 
buchtungen (Drucknischen)  für  die  Kuppen  der  darunter  gelegenen,  im  kontrahierten  Zu- 
stand ziemlich  hohen  Zellen,  deren  Kerne  stark  alternieren.  Die  tieferen,  der  Basalmem- 
bran aufsitzenden  Zellen  sind  wieder  niedriger.  Das  Übergangsepithel  sitzt  keiner  Basalmem- 
bran auf;  das  hat  zur  Folge  die  Bildung  sog.  intraepithelialer  Kapillaren,  die  sich  besonders 
im  Nierenbecken  und  im  ureter  finden ; die  oberflächlichen  Kapillaren  der  Schleimhaut 
dringen  nämlich  in  Begleitung  weniger  Elemente  der  tunica  propria  (Fibrillen  und  einzelne 
Zellen)  ziemlich  tief  in  das  Epithel  vor,  so  daß  sie  auf  Schräg-  und  Flachschnitten  intra- 
epithelial zu  liegen  scheinen. 

Der  Harnleiter,  ureter,  zeigt  folgenden  Bau: 

Tab.  63, Fig.  1-3  Seine  im  leeren  Zustand  stark  gefaltete  Schleimhaut  und  die  seiner  Wurzeln,  der  calyces 
renales  und  der  pelvis  renalis  läßt  keine  Besonderheiten  erkennen;  sie  ist  eine  dünne  binde- 
gewebige, spärlich  elastische  Fasern  enthaltende  Haut,  welche  ohne  deutliche  Grenze  in  mehr 
lockeres  submuköses  Gewebe  übergeht;  eine  eigentliche,  scharf  abgegrenzle  „Submucosa“ 
gibt  es  nicht.  Es  fehlen  Drüsen  völlig,  ebenso  eine  tunica  muscularis  mucosae.  Dagegen 
enthält  die  Schleimhaut  ziemlich  reichlich  Lymphzellen,  welche  gelegentlich  auch  stärkere 
Ansammlungen  bilden  und  auch  (emigrierend)  im  Epithel  angetroffen  werden. 

Die  Muskulatur  des  ureter  zeichnet  sich  durch  zerstreute,  von  vielen  Bindegewebs- 
ziigen  getrennte  Bündel  glatter  Muskelfasern  aus.  Am  stärksten  ist  sie  im  unteren  Teil  des 
Ganges.  Sie  besteht  dort  aus  inneren  Längsbündeln,  mittleren  Ringfasern  und  äußeren  Längs- 
bündeln. Letztere  fehlen  im  oberen  Abschnitt  meist  völlig.  Dagegen  besitzt  der  innerhalb  der 
Wand  der  Harnblase  verlaufende  Abschnitt  (sog.  intramuraler  Teil  des  Harnleiters)  lediglich 
eine,  und  zwar  sehr  starke  Längsmuskulatur2).  Ähnlich  wie  die  des  Harnleiters  verhält  sich 
die  Muskulatur  der  Nierenkelche  und  des  Nierenbeckens;  an  der  Basis  der  Nierenpapille  fin- 
det sich  eine  leichte  Verdickung  der  Längsmuskulatur. 

Die  Schleimhaut  des  calyx  renalis  setzt  sich  auf  die  Nierenpapille  eine  Strecke  weit  fort,  so  daß  diese 
bis  auf  die  Spitze  von  einem  allerdings  niedrigen  Übergangsepithel  überzogen  ist.  An  der  Papillenspitze  selbst 
Tab.  63,  Fig.  1 geht  es  in  ein  einfaches  einschichtiges  Zylinderepithel  über,  das  sich  in  das  Epithel  der  hier  ausmündenden 
ductus  papilläres  unmittelbar  fortsetzt. 

Eine  aus  lockerem  Bindegewebe  mit  elastischen  Fasern  bestehende  Faserhaut,  tunica  ad- 
vcntitia,  umhüllt  die  ableitenden  Harnw  ege. 

Die  Harnblase,  vesica  urinaria,  ähnelt  in  ihrem  Bau  sehr  dem  des  ureter.  Das  Epi- 
thel beider  ist  das  gleiche  (s.  a.  o.).  Auch  die  Schleimhaut  der  Harnblase  zeigt  dasselbe  Ver- 

1)  Wahrscheinlich  ist  das  Übergangsepithel  in  der  Tat  nur  zweischichtig,  so  wie  es  in  sehr  stark  ge- 
dehntem Zustand  auch  erscheint.  Die  obere  Schiebt  würden  dann  die  mehrkernigen  Epithelzellen  mit  dem  Exo- 
plasma bilden,  die  tiefere  Schicht  würde  im  kontrahierten  Zustand  mehrreihig  erscheinen;  über  das  nähere  A er- 
halten siehe  oben  S.  41  und  Fig.  4. 

2)  Diese  Längsmuskeln  sind  von  der  Muskulatur  der  Harnblase  unabhängig  und  bedingen  durch  ihre  Kon- 
traktion die  Öffnung  der  Uretermündung,  die  sich  nach  Nachlaß  der  Kontraktion  sofort  wieder  durch  den  klap- 
penartigen Mechanismus  des  orificium  ureleris  schließt.  (Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Aerl.) 
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halten  wie  die  des  Harnleiters;  sie  enthält  nicht  selten  kleine  rudimentäre  Lymphknötchen.  Tab. 63,  Fig.4 
Line  eigentliche  „Submucosa“  ist  ebenfalls  von  der  Schleimhaut  nicht  abzugrenzen;  gele-  Tab. 64,  Fig.l 
gentlich  kommt  hier  Fettgewebe  vor.  Eine  tunica  muscularis  mucosae  fehlt1),  desgleichen 
die  Drüsen  mit  Ausnahme  des  Blasengrundes,  wo  sie  vereinzelt  gefunden  werden. 

Hier  kommen  echte  Drüsen  vor,  die  denen  der  prostata  so  ähnlich  sind,  daß  man  sie  wohl  als  verlagerte 
Proslatadrüsen  bezeichnen  kann.  In  anderen  Teilen  der  Blase  finden  sich  nur  (und  zwar  namentlich  beim  Er- 
wachsenen) gelegentlich  kleine  Epithelzapfen  mit  einer  kolloidähnlichen  Sekretmasse,  also  Andeutungen  klei- 
ner Crypten.  Echte  Drüsen  fehlen  hier  völlig  wie  im  ureter. 

Die  Muskulatur  der  Harnblase  ist  beträchtlich  stärker  und  vor  allem  geschlossener 
als  die  des  ureter,  zeigt  aber  dieselbe  Schichtung  (innere  und  äußere  Längsfaserlagen,  mitt- 
lere Ringfaserlage).  Die  Muskellagen,  namentlich  die  innere  Längsmuskulatur,  zeigen  deut- 
lich netzförmige  Anordnung  der  Fasern.  Überhaupt  ist  die  Trennung  der  Schichten,  die 
mehrfach  ineinandergreifen,  keine  scharfe.  Der  obere  und  hintere  Teil  der  Blasenwand  zeigt 
einen  serösen  Überzug  des  Bauchfells,  sonst  besitzt  auch  die  Blase  eine  tunica  advenlitia 
wie  der  ureter. 

Die  weibliche  Harnröhre  hat  im  unteren  Abschnitt  meist  geschichtetes  Platten- 
epithel  oder  auch  (einschichtiges)  Zylinderepithel,  im  oberen  gewöhnlich  Übergangsepithel. 

Der  unterste  Teil  enthält  auch  vereinzelte  Schleimdrüsen.  Die  Schleimhaut  enthält  sehr 
viele  Venen,  die  Netze  bilden.  Die  Muskulatur  ist  außerordentlich  stark,  besteht  aus  inneren 
longitudinalen  und  äußeren  zirkulären  Bündeln  und  wird  z.  T.  auch  von  Venenplexus  durch- 
setzt (wenigstens  die  inneren  Lagen).  Man  bezeichnet  die  schwellkörperähnlichen  Venenge- 
flechte der  weiblichen  Harnröhre  auch  als  corpus  spongiosum. 

Die  Blutgefäße  der  ableitenden  Harnwege  bilden  reichliche  Kapillarnetze  dicht  unter 
dem  Epithel  (s.  o.),  während  die  stärkeren  Stämmchen  für  die  Schleimhaut  in  der  submu- 
kösen tieferen  Lage  gef  unden  werden.  Lymphgefäße  fehlen  in  der  eigentlichen  Schleim- 
haut der  Harnblase,  kommen  aber  an  der  Oberfläche  der  Muskulatur  vor,  wo  sie  Netze  bilden. 

Die  Nerven  sind  teils  motorische  (sympathische)  für  die  Muskulatur,  wo  auch  ver- 
einzelte Ganglienzellen  beobachtet  werden,  teils  sensible  für  die  Schleimhaut,  die  intraepithelial 
enden.  Besonders  in  der  hinteren  Wand  der  Harnblase  finden  sich  reichliche  Mengen  von  ge- 
flechtartig verbundenen  Nervenbündeln,  von  wo  aus  Zweige  in  die  Muskelschicht  eintreten,  um 
sich  hier  zu  teilen  und  wiederum  Geflechte  zu  bilden.  Im  Bindegewebe  zwischen  Harnblase 
und  Samenblase  (s.  a.  u.  S.  260)  und  in  dem  adventitiellen  Bindegewebe  der  Hinterwand  der 
Harnblase  kommen  reichlich  sympathische  Ganglien  vor,  weniger  reichlich  — aber  immerhin 
noch  häufig  — trifft  man  sie  in  der  Muskelschicht  selbst;  noch  regelmäßiger  werden  dort 
kleine  Gruppen  von  2 — 4 Nervenzellen  beobachtet.  Im  adventitiellen  Bindegewebe  werden 
auch  \ ater-Pacinische  Lamellenkörperchen  gefunden.  Man  kann  intra-  und  extramurale  Gang- 
lienzellen der  Harnblasenwand  unterscheiden;  letztere  trifft  man  besonders  stark  ausgebildet 
im  Bereiche  des  unteren  Abschnittes  des  trigonum  vesicae;  ferner  liegen  gehäufte  Zellen  an 
der  Eintrittsstelle  der  Ureteren  in  die  Blasenwand. 

Über  die  männliche  Harnröhre  siehe  bei  den  Geschlechtsorganen. 

VIII.  Die  männlichen  Geschlechtsorgane. 

I.  Die  Anhangsdrüsen  der  männlichen  Geschlechtsorgane. 

Als  solche  können  die  Vorsteherdrüse,  prostata,  und  die  Cowperschen  Drüsen,  glan- 
dulae  bulbourethrales , bezeichnet  werden. 

x)  Eine  Andeutung  von  ihr  soll  gelegentlich  Vorkommen. 
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Die  Prostata  ist  ein  aus  Drüsengewebe,  viel  glatter  Muskulatur  und  relativ  wenig 
Tab.  64,  Fig. 2, 3 Bindegewebe  zusammengesetztes  Organ;  es  umschließt  den  Anfangsteil  der  männlichen 
Harnröhre.  Der  Drüsenkörper  der  prostata  besteht  aus  einer  Anzahl  (30 — 50),  mit  geson- 
derten Ausführungsgängen  (15 — 20)  in  die  Harnröhre  mündender,  verzweigter,  tubulo-alveo- 
lärer  Drüsen,  welche  ein  relativ  weites,  oft  sogar  auffällig  weites  Lumen  besitzen  und  von 
zylindrischen  oder  kubischen  Epithelzellen  in  einfacher  Schicht1)  ausgekleidet  sind.  Die  Zel- 
len geben  keine  Schleimreaktion,  ähneln  in  mancher  Hinsicht  serösen  Zellen,  sind  oft  leicht 
gekörnt  und  gelegentlich  auch  pigmentiert;  die  Körnchen  sind  lipoider  Natur.  Insbesondere 
im  höheren  Alter  enthalten  die  weiten  Lumina  der  Prostatadrüsen  geschichtete  Konkretionen 
von  kugliger  bis  ellipsoidischer  Form  und  bräunlicher  Farbe,  sog.  Prostatasteine.  Sie  er- 
reichen gelegentlich  eine  Größe  von  fast  1 mm,  meist  sind  sie  erheblich  kleiner,  nur  aus- 
nahmsweise verkalkt. 

Die  Hauptmasse  der  Prostatadrüsen  liegt  hinten  in  den  beiden  Seitenlappen  des  Organs; 
vor  der  Harnröhre  finden  sich  in  der  Regel  gar  keine,  seitlich  von  ihr  nur  vereinzelte  kleine 
Drüsen.  Zwischen  den  Drüsen  finden  sich  viele,  von  wenig  Bindegewebe,  aber  reichlichen, 
elastischen  Fasern  getrennte  Bündel  glatter  Muskelfasern2);  dicht  unter  dem  Epithel  liegt 
eine  Schicht  elastischer  Fasern. 

Die  Ausführungsgänge  der  Prostatadrüsen  sind  einige  (2 — 3)  größere,  deren  Epithel  mit 
dem  der  pars  prostatica  urethrae  übereinstimmt  (Übergangsepithel),  und  15 — 20  kleinere 
mit  Zylinderepithel  ausgekleidete  Gänge.  Außerdem  liegt  in  der  Substanz  der  prostata 
der  rudimentäre  uterus  masculinus  in  Gestalt  des  sinus  prostaticus  und  der  größte  Abschnitt 
der  beiden  ductus  ejaculatorii.  Ersterer  ist  ein  einfacher,  am  blinden  Ende  meist  erweiterter, 
von  Flimmerepithel  ausgekleideter  Gang  (über  die  letzteren  s.  u.  S.  260). 

Blut-  und  Lymphgefäße  der  prostata  sind  reichlich  entwickelt,  zeigen  aber  keine 
Besonderheiten,  die  Nerven  führen  auch  hier  wie  in  der  Samenblase  viel  Ganglienzellen. 

Die  Glandula  bulbourethralis  (Cowpersche  Drüse)  ist  tubulo-alveolär,  da  ihre  Endkam- 
mern teils  röhren-,  teils  sackförmig  sind.  Sie  enthält  ähnlich  wie  die  kleineren  Drüsen  der 
Harnröhre  im  wesentlichen  Zellen,  welche  den  Schleimzellen  der  Speicheldrüsen  ähneln,  aber 
interzelluläre  Sekretkapillaren  haben3).  Ihr  Ausführungsgang  mündet  in  die  pars  cavernosa 
der  Harnröhre  und  zeigt  unregelmäßige  Erweiterungen;  ähnelt  überhaupt  im  Bau  deren 
Lakunen.  Seine  Äste  sind  mit  kubischem  einschichtigen  Epithel  ausgekleidet  und  gehen 
z.  T.  unter  Vermittlung  von  Schaltstücken  in  die  Endstücke  über.  Letztere  liegen  z.  T.  in 
der  Muskulatur  des  musculus  transversus  perinei  profundus,  so  daß  zwischen  den  Drüsen- 
läppchen nicht  bloß  glatte,  sondern  auch  quergestreifte  Muskelfasern  gefunden  werden. 

2.  Der  Hoden,  festis. 

Der  H o de n , testis,  ist  eine  zusammengesetzte  netzartig  verästelte  tubuläre  Drüse.  Sie 
Tab.  65  wird  von  einer  festen  bindegewebigen  Haut,  der  tunica  albuginea  umgeben.  Ferner  findet 
Tab.  66, Fig.  1-5  sich  an  der  Hinterfläche  des  Hodens  ein  keilförmiger  bindegewebiger  Körper,  das  mediasti- 
num  testis  (corpus  Highmori),  von  dem  gefäßreiche  bindegewebige  Scheidewände,  septula 

1)  Gelegentlich  erscheint  das  Epithel  mehrreihig,  wirklich  geschichtet  ist  es  wohl  nie,  obwohl  neuerdings 
außer  Zylinderzellen  auch  (tiefer  gelegene)  Ersatzzellen  beschrieben  werden.  Dagegen  bildet  das  Epithel  oft 
kleine  Falten,  die  wie  Zotten  in  die  Lichtung  vorspringen. 

2 Die  Muskulatur  der  prostata  hängt  init  der  benachbarten  Blasenmuskulatur  (Sphincter  vesicae  inter- 
nus) innig  zusammen.  Andererseits  ist  das  Organ  an  die  quergestreifte  Muskulatur  des  Beckenbodens  (M.  sphincter 
urethrae  membranaceae)  angewachsen  (siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl.). 

3)  Deren  Existenz  wird  von  anderer  Seite  bezweifelt.  Reine  Schleimsekretion  findet  seitens  der  Drüse  nicht 
statt;  es  kommen  daneben  noch  andere  Sekrete  zur  Ausscheidung. 
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lestis,  bis  zur  albuginea  ziehen1).  Diese  grenzen  die  einzelnen  pyramidenförmigen  Hodenläpp- 
chen, lobuli  testis,  ab.  Die  Läppchen  enthalten  zwischen  sehr  lockerem  Bindegewebe  die  stark 
aufgeknäuelten  gewundenen  Hodenkanälchen  tubuli  seminiferi  conlovti,  das  eigentliche  Ho- 
denparenchym. Das  interstitielle  Bindegewebe  der  Läppchen  enthält  außer  Nerven  und  Ge- 
fäßen beim  Menschen  in  wechselnder  Anzahl  große  plasmareiche  Zellen  mit  relativ  Tab. 65, Fig.  1,2 
kleinem  Kern,  welche  meist  Fett,  (Lipochrom-)  Pigment  und  auch  Kristalloide2)  enthalten,  Tab.66,Fig.4 
sog.  Zwischenzellen,  während  die  septula  und  die  albuginea  aus  festerem  Bindege- Tab.  4,  Fig.  9 
webe  bestehen;  namentlich  die  letztere  ist  an  elastischen  Fasern  reich.  Außen  liegt  der 
albuginea  das  viszerale  Blatt  der  tunica  vaginalis  propria  mit  dem  platten  serösen  Epithel  auf. 

Bei  manchen  Tieren  sind  diese  Zwischenzellen,  auch  interstitielle  Hodenzellen  genannt, 
sehr  entwickelt  und  stehen  an  Masse  dem  Parenchym  kaum  nach,  z.  B.  im  Schweinehoden, 
der  infolgedessen  leberbraun  auf  dem  Durchschnitt  aussieht.  Über  die  Bedeutung  dieser  plas- 
mareichen epitheloiden  Zellen  sind  die  Anschauungen  sehr  verschieden;  von  mancher  Seite 
werden  sie  für  Epithelzellen  gehalten  — und  die  Anhänger  dieser  Anschauung  sehen  im  inter- 
stitiellen Hodengewebe  eine  innersekretorische  Drüse.  Doch  widersprechen  dieser  Ansicht 
embryologische  wie  vergleichend-anatomische  Befunde  ebenso  wie  experimentelle  Ergebnisse, 
so  daß  man  die  interstitiellen  Hodenzellen  wohl  als  bindegewebige  Speicherzellen  aufzufas- 
sen hat,  um  so  mehr  als  das  gespeicherte  Material,  das  sie  enthalten,  mit  dem  der  Sertoli- 
schen  Stützzellen  übereinstimmt. 

Die  gewundenen  Hodenkanälchen,  tubuli  seminiferi  contorti,  besitzen  einen 
Durchmesser  von  ca.  150 — 200  \x  und  beginnen  in  den  breiteren  Abschnitten  der  Läppchen 
in  der  Nähe  der  albuginea  meist  mit  blinden,  aber  oft  gegabelten  Enden,  selten  netzartig  ver- 
bunden; dabei  besitzen  sie  eine  erhebliche  Länge  (50 — 75  cm).  Gegen  die  Grenzen  des  me- 
diastinum  testis  hin,  also  an  der  Spitze  der  Läppchen  gehen  sie  unter  Vereinigung  mehrerer 
Kanälchen  in  weniger  gewundene  und  schließlich  gerade,  aber  wesentlich  engere,  ganz  kurze 
Kanäle  (tubuli  recti)  über,  welche  sich  in  das  im  mediastinum  gelegene  rete  testis  fortset- 
zen. Die  beiden  letzteren  stellen  bereits  die  Anfänge  des  Ausführungsgangsystems  dar. 

Der  Bau  der  tubuli  contorti  ist  folgender : Einer  aus  mehreren  Lagen  kernhaltiger  Bin- 
degewebslamellen  und  zarten  elastischen  Fasern  bestehenden  Hülle3)  sitzt  ein  mehrschichtiges  Tab.  65,  Fig.  2, 4, 
Epithel  auf , dessen  Aussehen  je  nach  dem  Zustand  die  Sekretion  des  Organs  (Spermiogenese)  Tab.  66,  Fig.  1-3 
wechselt.  Stets  hat  das  Epithel  eine  beträchtliche  Dicke,  das  Lumen  des  Kanälchens  eine 
etwas  wechselnde  aber  doch  erhebliche  Weite  (40 — 60  u).  Eine  ganz  feine  Basalmembran 
trennt  das  Epithel  von  den  bindegewebigen  Hüllen. 

Das  Epithel  der  Samenkanälchen  enthält  zweierlei  Elemente:  1.  Stützzellen  (zugleich 
auch  Nährzellen),  die  an  der  Samenbildung  nur  indirekt  beteiligt  sind.  Es  sind  die  sog. 

Sertolischen  Zellen.  2.  Die  Generationen  der  Zellen,  deren  Endstadium  die  zelligen  Sekretele- 
mente des  Hodens,  die  Samenfäden  oder  Spermien  (Spermatosomen  oderSpermatozoen)  sind4). 

Die  Sertolischen  Stützzellen  sind  stationäre  Elemente  des  Epithels  der  Samenkanälchen,  die 

sich  im  Gegensatz  zu  den  verschiedenen  Generationen  der  eigentlichen  Sekretzellen  während  Tab.  65,  Fig.  4, 5 


x)  Es  gibt  zwei  Systeme  von  septula;  erstlich  solche,  die  sagittal  gestellt  sind,  und  zweitens  solche  hori- 
zontaler Richtung. 

2)  Auch  in  den  Zellen  der  Hodenkanälchen  kommen,  wenn  auch  kleinere,  Kristalloide  vor,  und  zwar  die 
sog.  Lubarsch  sehen  Kristalle  in  den  Spermiogonien  und  die  Spangaro  sehen  in  den  S e r t o 1 i sehen  Zellen. 

3)  \ on  den  3 — 5 Lagen  konzentrischer  kollagen-bindegewebiger  Lamellen  der  Wand  der  tubuli  seminiferi 
contorti  wäre  noch  zu  bemerken,  daß  die  Fibrillen  in  jeder  Lage  gleichgerichtet,  daß  sie  aber  im  Bereiche  zweier 
aneinander  grenzender  Lamellen  senkrecht  zueinander  gerichtet  sind. 

4)  Der  alte  Aatne  „Spermatozoon“  stammt  von  einer  Verkennung  des  Wesens  dieser  Zellen. 
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Fig.  54.  Schema  der  Spermiogenese.  Es  ist  eine  spermiogenetische  Welle  in  einem 
schematisierten  Kanälchenlängsschnitt  so  dargestellt,  daß  das  linke  und  rechte  Ende  der  Figur 
das  gleiche  Stadium  zeigen.  Dazwischen  verläuft  (von  links  nach  rechts)  der  Prozeß  der 
Samenbildung. 


(mi ) = Zellen  in  Mitose 
sert  = Sertolische  Stützzellen 
sptbl  = Spermioblasten 
spfCj  = Spermiocyten  1.  Ordnung 
sptc2  = Spermiocyten  2.  Ordnung 
sptgo  = Spermiogonien 


Erklärung  der  Bezeichnungen: 
sptgox  — Spermiogonientochter- 

zellen,  zu  Spermiocyten  I 
werdend 

splid  = Spermidcn 
(splid)  = Spermiden  im  ersten 

Stadium  der  Umbildung 
zu  Spermien 


[sptid]  = Spermiden  im  zweiten 
Stadium  der  Umbildung 
zu  Spermien 
splz  = Spermien 


lab. 66,  Fig.1-3  der  Spermiogenese  nicht  oder  nur  wenig  verändern,  insbesondere  sich  nicht  durch  (mitoti- 
sche) Teilung  vermehren.  Sie  besitzen  meist  bimförmig  gestaltete,  helle  Kerne  mit  einem 
großen  Kernkörperchen  und  sehr  fein  verteiltem  Chromatin  neben  einem  unregelmäßig  gestal- 
teten feinkörnigen  oder  feinstreifigen  Plasmaleib.  Bei  Tieren  liegen  die  Kerne  fast  stets  der 
Hülle  des  Kanälchens  dicht  an,  beim  Menschen  meist  in  gewisser  Entfernung  von  dieser  (durch 
eine  stärkere  Eage  Protoplasma  von  ihnen  getrennt),  zwischen  den  Spermiocyten  oder  Sper- 
miogonien, stets  so,  daß  die  Spitze  des  bimförmigen  Kernes  gegen  das  Lumen  des  Kanäl- 
chens hinsieht.  Die  Hauptmasse  des  Plasmaleibes  der  Sertolischen  Zelle  erstreckt  sich  in  Ge- 
stalt eines  dicken  feinstreifigen  Fadens  gegen  die  Lichlung  des  Kanälchens  hin  (s.  u.).  In  einem 
gewissen  Stadium  der  Spermiogenese  bilden  die  Sertolischen  Zellen  mit  einer  Anzahl  reifender 
Tab.  66,  Fig. 3 Samenfäden  zusammen  einen  sog.  Spermioblasten  (s.  u.).  Sie  enthalten  im  funktionierenden 
Organ  mancherlei  Zelleinschlüsse,  außer  Kristallen  (s.  S.  251,  Anmerkg.  2)  namentlich 
Fetltröpfchen  (Lipoide)1). 

Die  Zellgeneration,  welche  zur  Bildung  der  männlichen  Geschlechtszellen,  der  Samenfäden 
oder  Spermien  verwandt  wird,  die  also  das  eigentlich  sezernierende  Hodenepithel  darstellt,  zer- 
fällt in  die  Ursamenzellen  oder  Spermiogonien;  diese  vermehren  sich  durch  mitotische 
Teilung  und  liefern,  indem  sie  ziemlich  stark  wachsen  (s.  u.),  die  Samenmutterzellen  oder 
Spermiocyten  1.  Ordnung.  Durch  indirekte  Kernteilung  entstehen  aus  diesen  die 

*)  Die  Sertolischen  Slützzellen  sind  teils  zellig  vollkommen  voneinander  abgegrenzte  Elemente,  teils  aber 
besitzen  sie  einen  syncytialen  Zusammenhang. 
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Spermiocyten  2.  Ordnung  (auch  Präspermatiden1)  genannt).  Schließlich  teilt  sich 
jede  Spermiocyte  2.  Ordnung  ebenfalls  mitotisch  nochmals  in  zwei  S p e r m i d en  oder  Sa- 
menzellen, die  sich  dann  direkt  in  die  Spermien  (Spermatozoen)  oder  Samenfäden  umwandeln. 

Jede  Spermiocyte  1.  Ordnung  erzeugt  also  4 Spermiden  und  damit  4 Samenfäden  oder  reife 
männliche  Geschlechtszellen. 

Die  Lagerung  der  samenbildenden  Elemente  des  Hodenepithels  ist  nun  eine  derartige,  daß 
die  Spermiogonien  der  Kanälchenmembran  anliegen,  dann  folgen  gegen  das  Lumen  hin  die  Tab.  65,  Fi 
Spermiocyten  1.  Ordnung,  dann  die  2.  Ordnung,  schließlich  an  das  Lumen  selbst  angrenzend  Tab.  66,  Fi 
die  in  mehreren  Lagen  angeordneten  Spermiden.  Die  mitotischen  Teilungen  der  Spermiocyten,  Fig.34 
die  man  auf  Durchschnitlsbildern  sezernierender  Hodenkanälchen  konstant  in  großer  Zahl  an- 
trifft, nennt  man  Spermiocytenteilungen.  Die  erste,  d.  h.  die  Teilung  der  Spermiocyten  1.  Ord- 
nung, erzeugt  Spermiocyten  2.  Ordnung;  die  zweite,  d.  h.  die  Teilung  der  Spermiocyten  2. 

Ordnung,  Spermiden.  Beide  Teilungen  folgen  in  der  Regel  unmittelbar  aufeinander,  nur  durch 
eine  ganz  kurze  Ruhepause  getrennt.  Die  Spermiocyten,  namentlich  die  1.  Ordnung,  sind  weit 
größer  als  die  Spermiogonien,  die  (nach  erfolgter  Teilung)  allmählich,  aber  in  einer  relativ 
kurzen  Zeit  der  Wachstumsperiode2 3)  zu  den  Spermiocyten  heranwachsen.  Durch  die  schnell 
aufeinanderfolgende,  zweimalige  Teilung  der  letzteren  entstehen  wieder  relativ  kleine  Zellen, 
die  Spermiden. 

Die  Spermiocytenteilungen  entsprechen  den  Richtungsteilungen  der  Eizelle.  Man  bezeichnet  sie  deswegen 
auch  wie  diese  als  Reifungsteilungen.  Sie  dienen  außer  zur  Vermehrung  der  Zahl  der  Spermien  auch 
zur  Reduktion  der  Chromosomenzahl.  Da  sowohl  Spermium  wie  Ei  in  ihren  Kernen  die  gleiche  Zahl  von  Chro- 
mosomen bei  der  Befruchtung  enthalten,  würde  bei  der  Vereinigung  der  Kerne  beider  Geschlechtsprodukte  gegen 
Ende  des  Befruchtungsaktes  eine  Verdoppelung  der  Zahl  der  Chromosomen  erfolgen.  Die  für  jede  Tierform 
durch  alle  Generationen  konstante  Zahl  der  Chromosomen  kann  aber  nur  dann  erhalten  bleiben,  wenn  vorher 
bei  jedem  der  beiden  Geschlechtsprodukte,  Ei  wie  Spermium,  eine  Reduktion  der  Zahl  auf  die  Hälfte  erfolgt  war. 

Das  geschieht  durch  eine  der  beiden  Spermiocytenteilungen;  bei  manchen  Tieren  durch  die  erste,  bei  anderen 
durch  die  zweite8),  die  man  dann  als  Reduktionsteilung  bezeichnet  (im  Gegensatz  zu  den  gewöhnlichen  mitoti- 
schen Teilungen,  bei  denen  die  Zahl  der  Chromosomen  die  gleiche  bleibt  — Äquationsteilungen  — s.  a.  o.  S.  31). 

Die  Zahl  der  Kernschleifen,  die  bei  den  Spermiocytenteilungen  auftreten,  soll  24  betragen  (?).  Die  Sper- 
miocytenkerne  sind  erst  klein  und  zeigen  ein  staubförmiges  Chromatin,  ehe  sich  der  Chromalinfaden  aus  ihrem 
Kerngerüst  bildet.  Bei  den  Reifeteilungen  sollen  nur  12  Chromosomen  (?)  auftreten  (reduzierte  Zahl).  Dem  würde 
also  eine  Normalzahl  von  (nur)  24  entsprechen  (s.  a.  o.  S.  24  u.  31). 

Die  ziemlich  kleinen  Spermiogonien4 * * *)  liegen  meist  in  einer  einzigen  Schicht;  sie  haben  Tab. 65, Fig.4,5 
große,  chromatinreiche  Kerne,  die  sie  leicht  von  den  chromatinarmen  Kernen  der  benach-  Tab.  66,  Fig.  1,2 
barten  Sertolischen  Zellen  unterscheiden,  und  kleine  Zelleiber.  Die  Spermiocyten  sind  große,  Fig.34 
kuglig-polyedrische  Zellen  mit  großem  Zelleib  und  großem  runden  Kern,  der  häufig  die 
Prophasen  der  mitotischen  Teilung  zeigt  (soweit  die  Zelle  nicht  schon  in  Teilung  begriffen 
ist).  Sie  bilden  2 — 3 Lagen,  von  denen  die  äußere  die  größeren  Spermiocyten  1.  Ordnung, 

x)  Der  Name  Präspermatide,  der  auch  wenig  gebräuchlich  geworden  ist,  empfiehlt  sich  des  Parallelismus 
zwischen  Ei-  und  Samenreifung  wegen  nicht  (Spermiocyte  1 = Oocyte  1.  Ordnung,  Spermiocyte  II  = Oocyte 

2.  Ordnung). 

2)  Diese  Wachstumsperiode,  in  welche  auch  die  sog.  Synapsis  fällt,  d.  h.  eine  einseitige  Chromatinkon- 
traktion im  Kerne,  entspricht  einem  ungleich  viel  längeren  Zeiträume  bei  der  Oogenese,  da  die  Eizelle  eine  viel 
stärkere  Größe  erreicht  als  die  männliche  Keimzelle,  ist  aber  auch  bei  der  Speimiogenese  vorhanden.  Teilung  der 
Spermiogonien  und  Spermiocytenteilungen  folgen  also  auch  nicht  unmittelbar  aufeinander,  so  daß  nicht  etwa 
eine  Spermiogonie  direkt  acht  Spermiden  bildet,  wohl  aber  eine  Spermiocyte  1.  Ordnung  vier  Spermiden. 

3)  Diese  Reduktion  erfolgt  nicht  in  der  Weise,  daß  einfach  bei  einer  der  Spermiocytenteilungen  die  Hal- 

bierung der  Chromosomen  unterbleibt.  Die  Chromosomen  erscheinen  vielmehr  in  diesen  Teilungen  bereits  in 

reduzierter  Zahl  (Scheinreduktion),  verursacht  durch  Konjugation  je  zweier  Chromosomen  während  der  Synapsis. 

*)  Da  die  Spermiogonien  (nach  erfolgter  Teilung)  allmählich  zu  Spermiocyten  heranwachsen,  ist  die  Un- 

terscheidung zwischen  beiden  oft  schwer  durchzuführen. 
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die  inneren,  dem  Lumen  zugekehrten  die  etwas  kleineren  Spermiocyten  2.  Ordnung  enthalten. 
Die  Spermiden  sind  unmittelbar  nach  ihrer  Bildung  durch  die  zweite  Spermiocytenteilung 
kleine  kuglig-polyedrische  Zellen  mit  relativ  großem  chromatinreichen  Kern  und  wenig  Pro- 
toplasma. Diese  Gestalt  bewahren  die  Spermiden  jedoch  nur  kurze  Zeit,  indem  sie  sich  bald 
in  die  Spermien  umzuwandeln  beginnen  (s.  u.).  Bei  vielen  Tieren  besitzen  sie  einen  sehr  deut- 
lichen Nebenkern  (Mitochondrienkörper  s.  o.  S.  5),  auch  heim  Menschen  kommt  eine  ent- 
sprechende Bildung  vor  (s.  u.). 


Der  Samen,  Sperma,  und  die  Bildung  der  Samenfäden. 

Der  (insbesondere  auch  vom  morphologischen  Gesichtspunkt  aus)  wichtigste  Bestandteil 
der  Samenflüssigkeit  sind  die  Spermien,  die  Sekretmasse  des  Hodens1).  Dieses  ist  ein  zeitiges 
und  besteht  aus  den  Samenfäden  der  Spermien  (Spermatozoen),  langen  fadenförmigen  Gei- 
ßelzellen. Man  unterscheidet  drei  Hauptteile  an  einem  menschlichen  (und  der  meisten  tieri- 
Tab.  66,  Fig.  5 sehen)  Spermium : 1.  den  Kopf  (besser  Körper),  2.  das  Mittel-  oder  V e r b i n d u n g s - 
Fig. 35  stück  (der  vordere  Teil  auch  Hals  genannt),  3.  den  Schwanzfaden.  Das  ganze  Gebilde 
ist  beim  Menschen  50 — 65  p lang,  wovon  4 — 5 p auf  den  Kopf,  ungefähr  ebensoviel  auf  das 
Verbindungsstück  treffen,  der  Best  fällt  auf  den  langen  Schwanzfaden. 

Der  Kopf  hat  die  Gestalt  einer  elliptischen  Scheibe,  die  vom  dünner  ist  als  hinten.  Die 
Ellipse  hat  bei  ca.  5 p Länge  eine  Breite  von  2 — 3 p.  Im  Profil  erscheint  der  Kopf  des 
Spermium  spitz  bimförmig2);  das  vordere  zugeschärfte  Ende  ist  4,8  p.,  das  hintere  Ende 
über  3 p dick.  Da  der  Kopf  des  Spermium  fast  ganz  aus  dem  Kern  der  Spermatide  her- 
vorgeht (s.  u.),  so  färbt  er  sich  intensiv  mit  Kernfarbstoffen3).  Das  Mittelstück  des  Sper- 
mium ist  zwar  länger  als  der  Kopf,  aber  wesentlich  schmäler  (1  p breit);  es  ist  ziemlich 
genau  zylindrisch  und  besteht  aus  einem  vorderen  Teile,  dem  Halse  und  dem  hinteren,  dem 
Verbindungsstück  im  engeren  Sinne;  beide  Teile  hängen  aber  im  menschlichen  Spermium 
innig  zusammen.  Der  Hals  besteht  aus  einer  kurzen  Plasmamasse  mit  dem  Centrosoma;  die- 
ses erscheint  als  Diplosoma  (vorderes  und  hinteres),  während  das  eigentliche  Verbindungs- 
stück bereits  im  Inneren  (axial)  den  Anfangsabschnitt  des  Achsenfadens  enthält,  der  hier 
von  einer  noch  relativ  starken  Plasmahülle  umgeben  ist.  In  dieser  findet  sich  ein  Spiralfaden, 
in  dem  man  das  Chondriom  der  Zelle  (s.  a.  o.  S.  5)  zu  erblicken  hat. 

Der  Schwanzfaden  ist  der  längste  aber  dünnste  Teil  des  Spermium.  Seine  Dicke  nimmt 
Tab.66,Fig.5  gegen  das  freie  Ende  hin  noch  allmählich  ab.  Sein  Durchmesser  beträgt  in  der  Nähe  des 
Fig.  35  Verbindungsstückes  noch  ca.  3/4  p,  am  äußersten  Ende  etwa  1/b — 1/10  p.  Man  kann  wie- 
derum das  etwa  40  p lange  Hauptstück  von  dem  ca.  10  p langen  Endstück  unter- 
scheiden. Letzteres  stellt  nur  den  nackten,  am  Hinterende  des  Halses  beginnenden  und  durch 
das  Verbindungsstück  und  den  ganzen  Hauptteil  des  Schwanzes  hindurchlaufenden  Achsen- 
faden dar,  während  im  Bereiche  des  Hauptteils  des  Schwanzes  der  Achsenfaden  noch  von 

x)  Die  Samenflüssigkeit,  wie  sie  durch  die  Ejakulation  entleert  wird,  besteht  nicht  bloß  aus  den  Samen- 
fäden, sondern  auch  aus  dem  Sekret  der  akzessorischen  Geschlechtsdrüsen,  namentlich  der  Prostata,  der  Sa- 
menblasen und  der  Bulbourethraldrüsen  (s.  u.  S.  256),  außerdem  liefert  der  Hoden,  und  zwar  wahrscheinlich  die 
tubuli  seminiferi  contorti  selbst  auch  ein  inneres  Sekret  (s.  a.  u.). 

2)  Das  Vorderende  der  meisten  tierischen  Spermien  besitzt  eine  besonders  harte,  als  Kopfkappe  be- 
zeichnete  Einrichtung,  die  als  Perforatorium  dient  und  als  solches  oft  noch  besonders  ausgestattet  ist. 

8)  Trotzdem  besteht  der  Kopf  des  Spermium  nicht  aus  reiner  Chromatinmasse,  sondern  er  besitzt  noch  eine 
feine  Plasmahülle,  was  der  Entstehungsart  des  Spermium  aus  einer  Zelle  mit  exzentrisch  gelagertem  Kerne  ent- 
spricht. 
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Fig.  35.  Schema  vom  Bau  des  Samenfadens  des  Menschen  (nach 

Meves). 

Die  hintere  Hälfte  des  Schwanzfadens  ist  rechts  dargestellt.  Es  sind  auf  dem 
Bilde  viele  Einzelheiten  im  Bau  des  Samenfadens  berücksichtigt,  die  z.  T.  erst  mit 
Hilfe  besonderer  Methoden  und  mittels  sehr  starker  \ ergrößerungen  erkannt  wer- 
den können,  namentlich  ist  der  feinere  Bau  des  Verbindungsstückes  dargestellt. 

Erklärung  der  Bezeichnungen : 
u = Achsenfaden 
ef  = Endfaden 

ha  = Hülle  des  Achsenfadens 
hhk  — hinterer  Knopf  des  Halses 
liz  = Zwischenmasse  des  Halses 
k = Kopf 
kk  = Kopfkappe 
kh  = hinterer  Teil  des  Kopfes 
prh  = protoplasmatische  Hülle  des  Verbindungsstückes 
sclilr  = Schlußring  des  Verbindungsstückes 
spf  — mitochondrialer  Spiralfaden 
vhk  = vorderer  Knopf  des  Halses 


besonderen  Hüllen  umgeben  wird1).  Nur  der  Schwanzfaden  ist  be- 
weglich. Die  Bewegungsfähigkeit  dauert  auch  außerhalb  des  mensch- 
lichen Körpers  an  und  wird  durch  schwach  alkalische  Lösungen  ge- 
steigert, durch  saure  aufgehoben2).  Die  Bewegungen  erfolgen  in 
Gestalt  peitschenschnurartiger,  heftiger  Krümmungen  des  Schwanz- 
fadens unter  gleichzeitiger  Achsendrehung  des  ganzen  Spermium. 
Die  Bewegungserregung  geht  vom  Mittelstück  aus,  so  daß  auch 
„kopflose“3 4)  Spermien  sich  weiter  bewegen.  Da  das  Mittelstück  den 
Centrosomenapparat  enthält  (s.  o.)  und  auch  der  Achsenfaden  aus 
dem  einen  Centrosoma  hervorgeht,  so  liegt  ein  ausgesprochener 
Parallelismus  mit  der  Flimmerzelle  vor,  deren  Basalkörperchen  (s.  o. 
S.  15)  ja  auch  als  Centrosomen  aufgefaßt  werden.  Neben  den  nor- 
malen Spermien  werden  häufig  auch  abnorm  gestaltete,  zweiköpfige 
und  zweischwänzige  beobachtet. 

Die  Bildung  der  Spermien  aus  den  Spermiden  geht  im  wesent- 
lichen1) in  der  Weise  vor  sich,  daß  sich  unter  fortschreitender  Ver- 
dichtung des  Chromatingerüstes  des  Spermidenkernes  und  gleichzei- 
tiger Verlängerung  des  ursprünglich  kugligen  Kernes  der  Kopf  des 
Spermium  bildet.  Dabei  rückt  dieser  gegen  das  der  Kanälchenmem- 
bran zugekehrte  Ende  der  Zelle  und  verlängert  sich  hier  zur  defini- 
tiven Form.  Der  Achsenfaden  bildet  sich  aus  dem  einen  der  beiden 
in  Gestalt  eines  Diplosoma  auftretenden  Centrosomen  der  Spermide 
(distales  Centrosoma).  Er  zeigt  sich  in  Gestalt  eines  feinen  Fädchens 

D Bei  vielen  Tieren  ist  der  Bau  des  Spermium  ein  wesentlich  komplizierterer, 
als  er  beim  Menschen  zu  sein  scheint.  So  findet  sich  auch  bei  vielen  Säugetieren 
eine  den  Achsenfaden  umgebende  Spiralmembran,  die  viel  stärker  entwickelt  ist  als 
beim  Menschen  (s.  u.). 

2)  Wie  lange  die  menschlichen  Spermatozoen  nach  der  Ejakulation  in  den 
weiblichen  Genitaltraktus  leben  können,  ist  unsicher.  Bei  Tieren  bestehen  hier  recht 


ef  erhebliche  Verschiedenheiten. 

3)  D.  h.  solche,  deren  Kopf  abgebrochen  ist. 

4)  Auf  die  feineren  z.  T.  noch  strittigen  Verhältnisse  hier  einzugehen,  ist  nicht 


möglich. 
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schon  in  den  frühen  Stadien  der  Differenzierung  der  Spermide.  Das  andere  (proximale) 
Centrosoma  legt  sich  dicht  an  die  Kopfbasis  an,  da  wo  der  Hals  am  Kopf  ansetzt.  Die  Hül- 
len des  Verbindungsstücks  und  des  Hauptteils  des  Schwanzfadens  gehen  (mit  Ausnahme 
des  zentral  in  ihnen  gelegenen  Achsenfadens)  aus  den  Resten  des  Protoplasma  der  Spermide 
hervor.  Natürlich  umhüllt  ein  schmaler  Plasmasaum  auch  die  Kernmasse  des  Kopfes  (s.  a. 
o.).  Es  enthält  also  das  Verbindungsstück  (siehe  das  Schema  von  Fig.  35)  außer  den  Cen- 
trosomen auch  den  Mitochondrialapparat  des  Samenfadens  (Spiralfaden). 

Während  dieser  Umwandlungen  der  Spermide  in  das  Spermium  kommt  es  zu  einer  vor- 
Tab.  66,  Fig.  3 übergehenden  Verbindung  einer  Anzahl  (ca.  15 — 20)  reifender  Spermien  mit  dem  Proto- 
plasma einer  Sertolischen  Zelle.  Dabei  rücken  die  reifenden  Spermien  mehr  gegen  die  Peri- 
pherie des  Kanälchens  hin  und  senken  sich  in  protoplasmatische  (handschuhfingerähnliche) 
Fortsätze  der  genannten  Zelle.  Man  hat  diesen  Vorgang  .als  eine  Kopulation  bezeichnet 
und  betrachtet  ihn  als  einen  Weg  der  Ernährung  der  heranreifenden  Spermien.  Das  ganze, 
durch  die  Kopulation  entstehende  Gebilde,  d.  h.  die  Sertolische  Zelle  mit  den  reifenden  Sper- 
mien, nennt  man  Spermioblast.  Während  der  Reifung  treten  die  Spermien  lief  in  das 
Protoplasma  der  Spermiohlasten  hinein,  so  daß  sie  naive  an  dessen  Kern  liegen.  Später  ziehen 
sie  sich  heraus  und  liegen  gegen  Ende  der  Reifung  dicht  am  Lumen. 

Der  Prozeß  der  Spermiogenese  erfolgt  in  Gestalt  einer  sog.  Samenhildungs- 
welle,  d.  h.  man  findet  auf  dem  Querschnitt  eines  Hodenkanälchens  ungefähr  den  gleichen 
Fig. 34  Zustand  der  Spermiogenese  in  allen  Abschnitten  der  Wandung;  auf  Längsschnitten  dagegen 
beobachtet  man  die  einzelnen  Phasen  bis  zur  völligen  Reifung  der  Spermien  hintereinander, 
so  daß  sich  alle  Stadien  der  Bildung  der  Samenzellen  gleichzeitig  in  demselben  Hodenkanäl- 
chen beobachten  lassen.  Da  sich  das  gleiche  innerhalb  desselben  Samenkanälchens  mehrfach 
wiederholt,  erfolgt  der  Vorgang  der  Samenbildung  in  Gestalt  einer  wellenartigen  Phase. 

Die  Spermaflüssigkeit,  die  entleert  wird,  besteht  nicht  bloß  aus  dem  Sekret  des  Ho- 
dens, also  den  Spermien,  sondern  auch  aus  den  flüssigen  Sekreten  der  akzessorischen  Drüsen 
(Nebenhoden,  Samenblase,  prostata  usw.).  Morphologisch  ist  deren  Sekret  (weil  eben  flüssig) 
in  der  Regel  nicht  unterscheidbar;  nur  wenn  sog.  Prostatasteine  (s.  o.  S.  250)  in  die  Samen- 
flüssigkeit übergehen,  sind  sie  an  ihrem  konzentrischen  Baue  leicht  erkennbar.  Die  Menge 
der  Spermien  ist  in  der  Regel  sehr  groß,  wenn  auch  individuell  wechselnd  (sie  wird  bei  schnell 
aufeinanderfolgenden  Ejakulationen  immer  geringer).  Beim  Menschen  findet  man  in  1 cmm 
meist  mehrere  Millionen  Spermien. 

Während  die  Spermien  nur  in  den  tubuli  contorti  gebildet  werden,  dienen  die 
im  Bereiche  des  mediastinum  testis  gelegenen  geraden  (das  soll  heißen : nicht  mehr  gewun- 
denen) Hodenkanälchen  bereits  als  Ausführungswege  des  Hodensekretes.  Häufig  — aber 
Tab.  65,  Fig.  3 nicht  immer  — setzen  sich  die  weitlichtigen  starkkalibrigen  tubuli  contorti  mittels  eines  kur- 
zen, geraden,  kleinkalibrigen  Verbindungsstückes,  tuhulus  rectus,  in  das  sog.  rete  testis 
fort;  oft  erfolgt  der  Übergang  auch  direkt1).  Die  nur  20 — 60  p.  weiten  tubuli  recti  haben  ein 
anfangs  zylindrisches,  dann  kubisches  Epithel,  das  sich  aus  den  Sertolischen  Zellen  der 
tubuli  contorti  entwickelt,  während  die  etwa  ebenso  weiten  Kanälchen  des  rete  testis  niedrig- 
kubische bis  platte  Zellen  haben.  Sie  enthalten  wie  die  Sertolischen  Zellen  Fettkörnchen.  Einge- 
bettet liegen  die  Kanälchen  in  derbes,  gefäßreiches  Bindegewebe.  Sie  sind  also  ungleich  viel 
schwächer  kalibrig  und  viel  dünnwandiger  als  die  tubuli  contorti! 

1)  Der  Übergang  der  tubuli  contorti  in  die  ausführenden  geraden  Kanälchen  ist  z.  T.  sehr  verwickelt  und 
wechselnd.  Bald  kommen  zwischen  beiden  Schaltstücke  vor,  bald  fehlen  solche.  Auch  verbindet  sich  durchaus 
nicht  immer  das  (blinde)  Ende  des  tubulus  contorlus  mit  dem  tubulus  rectus,  sondern  der  letztere  kann  auch 
seitenständig  einmünden. 
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Die  Blutgefäße  des  Hodens  verhalten  sich  so,  daß ‘die  tubuli  contorti  innerhalb  der 
Läppchen  von  Kapillaren  umsponnen  werden,  die  aus  größeren  innerhalb  der  septula  und 
des  mediastinum  verlaufenden  Gefäßen  stammen.  Ähnlich  verhalten  sich  die  L y m p h k a - 
p i 1 1 a r e n , die  in  ein  unter  der  albuginea  gelegenes  Lymphgefäßnetz  übergehen.  Die  Ner- 
ven sind  sympathischer  Abkunft;  sie  verlaufen  mit  den  Blutgefäßen  und  treten  an  die  Sa- 
menkanälchen heran.  Wahrscheinlich  durchbohren  sie  deren  Membranen  und  enden  frei  zwi- 
schen den  Epithelzellen. 


2.  Die  ableitenden  Samenwege. 

Zu  den  ableitenden  Samenwegen  gehören  außer  dem  (noch  im  Bereiche  des  Hoden 
gelegenen)  rete  testis  Nebenhoden,  Samenleiter,  Samenblase  und  duetus  ejaculatorius. 

Im  Nebenhoden  unterscheiden  sich  die  Ivanälchen  des  Nebenhodenkopfes,  ductuli  Tab.  65.  Fi 
efferentes  testis,  im  Baue  wesentlich  vom  duetus  epididymidis  des  übrigen  Nebenhodenab-  Tab.  66.  Fi 
Schnitts.  (Über  das  Verhalten  der  Nebenhodenkanälchen  zueinander  siehe  Sobotta,  Deskr.  Ana- 
tomie dies.  Verl.)  Die  ductuli  efferentes  testis  sind  wiederum  relativ  weite  Böhren  von  180 
bis  220  p Dicke  und  starkem  Lumen,  das  teils  von  zylindrischem,  teils  kubischem  Epithel 
ausgekleidet  wird.  Sie  gehen  ziemlich  unvermittelt  in  Zahl  von  8—15  aus  dem  kleinkalibri- 
gen  rete  testis  hervor.  Die  zylindrischen  Zellen  tragen  Flimmerhaare,  die  kubischen  meist 
nicht.  Letztere  liegen  zwischen  den  ersteren  gruppenweise  so  verteilt,  daß  Buchten  bzw.  Fur- 
chen entstehen,  welche  nur  im  Epithel  gelegen  sind,  ohne  in  der  Begel  die  membrana  pro- 
pria  vorzuwölben.  Man  faßt  die  in  den  Vertiefungen1)  gelegenen  kubischen  Zellen  als  rudi-  Tab. 66,  Fig.7 
mentäre  alveoläre  Einzeldrüsen  auf.  Die  Epithelzellen  des  Nebenhodens  enthalten  oft  gelbli- 
ches Pigment  (Lipofusein)  und  auch  andere  Granulationen2).  Auf  das  Epithel  folgt  eine 
membrana  propria  und  meist  eine  Schicht  glatter  Muskelzellen,  die  aber  nur  aus  sehr  weni- 
gen Lagen  besteht  und  von  feinen  elastischen  Fasern  durchzogen  wird. 

Der  im  Nebenhodenkörper  vielfach  gewundene3)  ca.  2,5  m lange  duetus  epididymidis  be-  Tab.G6.Fig.8 
sitzt  ein  eigentümliches  zweireihiges,  sehr  hohes  Epithel.  Der  Durchmesser  des  Kanals  ist  Tab.3,Fig.  4 
größer  als  der  der  duetus  efferentes  (250 — 400  p),  das  Lumen  erscheint  aber  wegen 
der  weit  größeren  Höhe  des  Epithels  relativ  eng;  ist  aber  trotzdem  noch  sehr  an- 
sehnlich (s.  u.).  Die  dem  Lumen  zugekehrte  Zellage  besteht  aus  sehr  hohen, 
schmalen  Zylinderzellen,  deren  längliche  wurstförmige  Kerne  alternieren,  das  heißt 
in  verschiedener  Höhe  stehen.  Sie  tragen  lange  (ca.  30  p),  geißelartige,  nicht  flim- 
mernde Fortsätze  (Stereocilien),  die  weit  in  das  Lumen  des  Kanals  hineinragen4).  Die  Höhe 
des  Epithels  ist  vom  Sekretionsvorgang  (s.  u.)  abhängig  und  schwankt  zwischen  30  und  80  p. 

Jede  Zelle  besitzt  wegen  ihrer  geringen  Breite  eine  relativ  geringe  Zahl  von  Cilien.  Sie  ent- 
behrt der  Basalkörperchen,  dagegen  sind  Schlußleisten  deutlich.  Die  Zellen  besitzen  sekre- 
torische Eigenschaft;  Sekretvorstufen  sind  in  körniger  Form  im  Protoplasma  enthalten,  die 
Cilien  leiten  das  Sekret  in  die  Lichtung.  In  der  Lichtung  des  duetus  epididymidis  findet  man 
außer  den  in  loco  gebildeten  Sekretmassen  gewaltige  Mengen  von  reifen  Spermien.  Bei  der 

0 Diese  Vertiefungen  oder  Buchten  (meist  sind  es  Furchen  zwischen  Längsfalten)  sind  aber  individuell 
(oder  funktionell?)  sehr  verschieden  ausgebildet;  mitunter  vermißt  man  sie  ganz. 

Das  mit  Osmiumsäure  sich  schwärzende  Lipofusein  findet  sich  vorzugsweise  in  den  zylindrischen 

Flimmerzellen. 

')  Auch  im  Bereiche  der  cauda  epididymidis  besitzt  er  noch  starke,  allmählich  aber  viel  geringer  werdende 
W indungen.  Wegen  dieser  Windungen  trifft  man  im  Nebenhodenkörper  den  Gang  mehrfach,  selbst  vielmals  im 
Querschnitt. 

4)  Durch  die  Konservierung  werden  die  Cilien  häufig  büschelförmig  zusammengeklebt. 

Sobotta,  Histologie  4.  A.  17 
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relativen  Weite  der  Lichtung  und  der  gewaltigen  Länge  (2,5  m)  des  so  überaus  stark  ge- 
wundenen Ganges  kann  eine  ganz  ungeheure  Menge  (schätzungsweise  mehrere  Milliarden)  von 
Spermien  hier  Platz  finden.  Der  Gang  dient  daher  auch  — deswegen  seine  enormen  Win- 
dungen! — als  receptaculum  seminis;  außerdem  liefert  er  aber  auch  ein  eigenes  Sekret 
(s.  o.)1).  Auf  die  hohen  schmalen  „Haarzellen“  folgt  eine  nicht  ganz  kontinuierliche,  nied- 
rige Schicht  rundlicher  oder  plattrundlicher  Zellen,  die  einer  membrana  propria  unmittelbar 
aufsitzen,  dann  eine  derbe  Lage  lamellären  Bindegewebes  und  einige  wenige  Lagen  zirkulärer 
glatter  Muskelfasern2). 

Der  Samenleiter,  ductus  deferens,  ist  ein  langer,  außerordentlich  muskelstarker 
Tab.  67  Kanal  mit  relativ  sehr  engem  Lumen.  Sein  Durchmesser  beträgt  2,5 — 3,5  mm,  der  seines 
Tab.  68,  Fig.l  Lumen  nur  0,4 — 0,5  mm.  Sein  Epithel  ist  zweireihig.  Es  sitzen  auf  platten  oder  rundlichen 
Zellen  (kurze)  flimmernde  Zylinderzellen  auf3).  Eine  eigentliche  tunica  submucosa  fehlt.  Die 
Schleimhaut  enthält  keinerlei  Drüsen,  aber  in  ihren  äußeren  Abschnitten  sehr  reichlich  elasti- 
sche Fasern;  sie  bildet  einige  wenige  schwache  Längsfalten.  Die  tunica  muscularis  ist  sehr  stark 
entwickelt  und  bildet  fast  9/10  der  ganzen  Wanddicke.  Ihre  Schichtung  wechselt  im  Ver- 
laufe des  Ganges.  Anfangs  (in  der  Nähe  des  Nebenhodens)  besteht  eine  innere  Längslage,  mitt- 
lere Ringfaserlage  und  äußere  Längsfaserlage.  Im  Endabschnitt  tritt  häufig  noch  eine  dünne 
innere  Ringfaserlage  hinzu,  und  die  Abgrenzung  der  übrigen  Schichten  gegeneinander  verwischt 
sich  meist  etwas4).  Nach  außen  von  der  Muskelhaut  folgt  eine  tunica  adventitia  aus  lok- 
kerem  Bindegewebe  mit  elastischen  Fasern,  die  im  Bereiche  des  Samenstranges  häufig  longi- 
tudinale Bündel  glatter  Muskelfasern  des  sog.  m.  cremaster  internus  enthält. 

Der  Samenleiter  bildet  auch  den  Hauptbestandteil  des  Samenstranges,  funiculus  spermati- 
Tab. 67,  Fig.l  cus,  der  außer  den  verschiedenen  Hüllen  (Näheres  siehe  Sohotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl.), 
namentlich  zahlreiche  klappentragende  muskelstarke  Venen  (plexus  pampiniformis)  enthält. 

Die  Samenleiterampulle,  ampulla  ductus  deferentis,  ähnelt  in  ihrem  Bau  dem  der 
Tab.  68,  Fig.  2-4  Samenblase,  vesicula  seminalis,  d.  h.  die  Schleimhaut  bildet  sehr  komplizierte  Faltun- 
gen, denen  wieder  sekundäre  Falten  aufsitzen,  andererseits  kommt  es  zu  z.  T.  sehr  tiefen 
divertikelarligen  Schleimhautbuchten,  die  oft  den  Charakter  verzweigter  Drüsen  annehmen  und 
tief  in  die  Muskulatur  eindringen.  Alle  diese  Erscheinungen  sind  in  der  Samenblase  viel  aus- 
geprägter als  in  der  Samenleiterampulle.  Das  Epithel  ist  von  verschiedener  Höhe,  an  den 
höheren  Stellen  (größeren  Falten)  ist  es  oft  noch  ein  zweireihiges,  meist  aber  einfaches  Zylinder- 
epithel ohne  Flimmerhaare;  in  den  Buchten  findet  sich  ein  einreihiges  kubisches  Epithel.  Alle 
Zellen  enthalten  gelbbraune  Pigmentkörnchen.  Der  Bau  der  tunica  propria  entspricht  der  des 
Samenleiters;  nur  ist  der  Gehalt  an  elastischen  Fasern  noch  größer.  Die  Schichtung  der  Musku- 
latur ist  sowohl  in  der  Ampulle  wie  in  der  Samenblase  eine  unregelmäßige;  es  wechseln 
Quer-  und  Längsfaserzüge  mit  schrägen  Fasern  ab.  Die  relative  Dicke  der  Muskulatur  ist 
namentlich  in  der  Samenblase  wesentlich  geringer  als  beim  Samenleiter.  Außen  werden  die 

x)  Unter  dem  Namen  von  Spermiophagen  werden  relativ  große,  mehrkernige  Zellen  bezeichnet,  die  man  im 
Nebenhoden  findet  und  anscheinend  Spermien  phagocytiert  haben;  es  handelt  sich  jedoch  nicht  um  Spermiopha- 
gie,  sondern  sog.  Spermaagglutination  (Verklebung  von  Spermien  mit  anderen  Zellen). 

2)  Die  Menge  der  Muskulatur  in  der  Wand  des  ductus  epididymidis  nimmt  gegen  die  cauda  des  Neben- 
hodens hin  zu.  Auch  läßt  sich  eine,  wenn  auch  nicht  kontinuierliche  Lage  longitudinaler  Muskelbündel  unter- 
scheiden. 

3)  Das  Epithel  des  Samenleiters  unterliegt  in  ähnlicher  Weise  wie  das  der  Harnröhre  mannigfachen 
individuellen  Variationen.  Oft  fehlen  die  Flimmerhaare  und  statt  dessen  tritt  ein  Kutikularsaum  auf;  oder  es 
kommt  statt  eines  zweireihigen  ein  einreihiges  Zylinderepithel  vor.  Selbst  Übergangsepithel  (?)  kommt  vor. 

4)  Überhaupt  sind  die  Muskelfasern  durch  relativ  viel  Bindegewebe  getrennt,  so  kompakt  auch  im  Gegen- 
satz zum  Harnleiter  die  Muskelwand  des  Samenleiters  ist. 
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Samenblasen  von  einem  lockeren  adventitiellen  Bindegewebe  umgeben,  das  Träger  zahlrei- 
cher Gefäße,  Nerven  und  sympathischer  Ganglien  ist  (s.  u.). 

Der  ductus  ejaculatorius  zeigt  noch  ähnliche  Bauverhältnisse  wie  die  Samenblase  in  be- 
zug auf  seine  Schleimhaut,  indem  er  divertikelartige  Ausbuchtungen  besitzt  wie  diese,  nur 
in  geringerem  Ausmaße.  Das  Epithel  ist  das  gleiche  wie  das  der  Samenblase,  dagegen  fehlt  Tab.  64, Fig. 4 
eine  eigene  Muskulatur.  Der  Gang  besitzt  nur  eine  (eigene)  bindegewebige  Wand,  die  in  die 
Muskulatur  der  prostata  eingebettet  liegt. 

Das  Sekret  der  Samenblase  ist  ein  zähflüssiges.  Gewöhnlich  enthält  die  Samenblase  keine  Spermatozoen.  Sie 
stellt  jedenfalls  kein  retinaculum  seminis  dar  (s.o.).Obdie  (wenigen)  Spermien,  die  man  an  der  Leiche  in  der 
Lichtung  der  Samenhlase  findet,  nicht  post  mortem  hineingewandert  sind,  ist  um  so  wahrscheinlicher,  als  man 
solche  in  der  Samenhlase  Justifizierter,  die  sofort  nach  der  Exekution  untersucht  wird,  ganz  vermißt.  Bei  man- 
chen Tieren,  namentlich  Nagern  (Maus,  Meerschwein),  wird  das  Sekret  der  Samenblase  erst  nach  der  Entleerung 
des  eigentlichen  Samens  ejakuliert.  Es  stellt  eine  erstarrende,  festwerdende  Masse  dar,  welche  als  Vaginalpfropf 
die  Vagina  auf  ca.  24  Stunden  verschließt.  Diese  Tiere  haben  sehr  stark  entwickelte  Samenblasen. 

Die  Blut  - und  Lymphgefäße  der  ableilenden  Samenwege  zeigen  keine  Besonder- 
heiten. Die  Nerven  sind,  namentlich  in  der  Gegend  der  Samenblasen  und  des  ductus  defe- 
rens,  ausgezeichnet  durch  zahlreiche,  zwischen  den  Muskelschichten  der  Organe  gelegene,  kleine 
sympathische  Ganglien  (plexus  myospermaticus),  von  denen  motorische  Fasern  zu  der  starken 
Muskulatur  der  Organe,  sensible  zur  Schleimhaut  ziehen.  Auch  in  der  Umgebung  der  Organe 
besonders  ihrer  adventitia  findet  man  massenhaft  sympathische  Nervenstämmchen  mit  klei- 
nen, kleinsten  aber  auch  mittelgroßen  Ganglien.  In  der  Muskelschicht  der  Samenblase  trifft 
man  auf  einen  sehr  feinen  Nervenplexus  von  besonderer  Begelmäßigkeit. 

Die  kleinen  rudimentären  Anhangsgebilde  der  männlichen  Geschlechtsorgane  (siehe  auch  Sobotta,  Deskript. 

Anat.,  dies.  Verl.)  haben  folgenden  Bau:  Paradidymus  (Giraldessches  Organ)  und  ductuli  aberranles  testis  haben 
flimmerndes  Epithel  und  dünne  bindegewebige  Wand;  appendix  leslis  (Morgagnische  Hydatide)  ist  ein  aus  gefäß- 
reichem Bindegewebe  gebildeter,  solider,  mit  Flimmerepithel  überzogener  Körper,  während  der  Stiel  hohl  und 
mit  Zylinderepithel  ausgekleidet  ist.  Die  sog.  gestielte  Hydatide,  appendix  epididymis,  dagegen  ist  ein  hohles, 
von  kubischem  Epithel  ausgekleidetes  Bläschen. 

4.  Penis  und  die  männliche  Harnröhre. 

Die  Schwellkörper  des  penis,  corpora  cavernosa  penis,  sind  außen  von  einer  sehr  dicken 
und  festen  tunica  albuginea  umschlossen.  Sie  hat  eine  Dicke  von  1,5  bis  2 mm  und  besteht  Tab.  69 
aus  derbem,  sehr  zellarmem  Bindegewebe  mit  zahlreichen,  feinen,  elastischen  Fasern.  Die 
inneren  Faserzüge  sind  zirkulär  angeordnet,  die  äußeren  longitudinal.  Zwischen  den  Schwell- 
körpern beider  Seiten  bilden  die  albugineae  das  septum  (corporum  cavernosorum)  penis.  Das 
kavernöse  Gewebe  wird  durch  vielfach  anastomosierende  Balken  von  Bindegewebe  mit  einge- 
lagerten glatten  Muskelbündeln  dargestellt.  Die  so  gebildeten,  miteinander  in  Verbindung  ste- 
henden Hohlräume  sind  mit  Endothel  ausgekleidet  und  enthalten  Blut.  Sie  stehen  mit  den 
l enen  einerseits,  Arterien  oder  Kapillaren  andererseits  in  unmittelbarer  Verbindung. 

Die  Arterien  des  penis  sind  durch  außerordentlich  dicke  Wandungen  ausgezeichnet;  teils 
gehen  sie  in  Kapillaren  über,  die  ein  unter  der  albuginea  gelegenes  Netz  (oberflächliches  Rin- 
dennetz) bilden,  teils  direkt  in  ein  tiefer  gelegenes  gröberes  Netz  (tiefes,  grobes  Bindennetz), 
so  daß  das  arterielle  Blut  hier,  ohne  Kapillaren  zu  passieren,  direkt  in  die  kavernösen  Räume 
übergeht.  Besonders  ausgezeichnet  sind  die  kleineren  Arterien  — namentlich  die  sog.  arteriae 
hclicinae  — durch  Verdickungen  der  tunica  intima,  die  völligen  Verschluß  der  Arterien  be- 
wirken können.  Die  abführenden  Venen,  venae  emissariae,  sammeln  das  Blut  teils  aus  dem 
tiefen  Rindennetz,  teils  aus  den  zentralen  Kavernen  und  leiten  es  vorzugsweise  durch  die  un- 
paare,  vena  doi'salis  penis  (s.  a.  Sobotta,  Deskript,  Anat.  dies.  Verl.)  ab. 
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Die  fast  fettfreie  Haut  des  penis  ist  nur  ein  Teil  der  äußeren  Haut  überhaupt  und 
Tab.  88.Fig.5  zeigt  genau  deren  Bau,  führt  aber  in  der  Regel  mehr  oder  weniger  stark  Pigment  in  der 
epidermis,  ferner  an  dem  schleimhautähnlichen  präputium,  dem  Haare  völlig  fehlen,  selb- 
ständige Talgdrüsen,  sog.  Thysonsche  Drüsen,  glandulae  praeputiales.  Auch  vereinzelte 
Züge  glatter  Muskulatur  kommen  in  der  Tiefe  der  Präputialhaut  vor. 

Das  corpus  cavernosum  urethrae  weicht  in  seinem  Bau  in  mehrfacher  Hinsicht  von  dem 
Tab.  69,  Fig.4  des  corpus  cavernosum  penis  ab.  Erstlich  enthält  der  größte  Teil  des  Körpers  die  ihn  ziem- 
lich genau  zentral  durchsetzende  Harnröhre  (s.  u.).  Ferner  umhüllt  ihn  eine  viel  schwächere 
und  nur  von  ringförmigen  Faserzügen  gebildete  tunica  albuginea.  Dann  ist  nicht  die  ganze 
Dicke  des  Körpers  von  rein  kavernösem  Gewebe  gebildet,  sondern  auf  die  Schleimhaut  der 
Harnröhre  folgt  eine  Art  submukösen  Gewebes  mit  reichen  Venengeflechten,  erst  dann  ein 
den  Penisschwellkörpern  ähnliches  echtes  kavernöses  Gewebe;  auch  kommen  wenigstens  im 
hinteren  Teil  des  corpus  und  im  bulbus  direkte  Übergänge  von  Arterien  in  Venenräume  vor. 

Die  Wände  der  kavernösen  Räume  werden  aus  Bindegewebsbalken  gebildet,  die  außer  ela- 
stischen  Fasern  auch  viel  glatte  Muskulatur  enthalten;  gegen  die  albuginea  hin  nimmt  die  Größe 
der  kavernösen  Räume  ab;  die  Muskulatur  fehlt  hier  ganz.  An  Stelle  der  kavernösen  Räume  treten 
schließlich  weite  Venen  und  dann  Kapillarnetze.  Sonst  entspricht  das  kavernöse  Gewebe  dem 
der  Penisschwellkörper.  Das  vordere  Ende  des  Schwellkörpers,  die  glans  penis,  besteht  nicht 
mehr  aus  kavernösem  Gewebe,  sondern  aus  Geflechten  stark  geschlängelter  Venen,  die  durch 
ein  (aus  teils  zirkulär,  teils  radiär  verlaufenden  Faserzügen  bestehendes),  stark  entwickeltes 
Bindegewebe  mit  viel  elastischen  Fasern  zusammengehalten  werden.  Der  Hautüberzug  der 
Eichel,  der  mit  der  Unterlage  fest  verwachsen  ist,  bildet  sehr  hohe  Papillen,  die  im  Bereiche 
der  corona  glandis  die  Epidermisdecke  mit  sich  vortreiben,  so  daß  die  bekannte  körnige 
Beschaffenheit  des  Eichelhautüberzuges  zustande  kommt. 

Die  männliche  Harnröhre,  urethra  virilis,  besteht  eigentlich  aus  zwei,  ihrer  Ent- 
Tab.69  wicklung  nach  verschiedenen  Teilen.  Die  eigentliche  Harnröhre  ist  nur  in  der  pars  prostatica1) 
zu  suchen,  der  übrige  Teil  ist  der  stark  verlängerte  sinus  urogenitalis.  Das  Epithel  der 
Harnröhre  wechselt  in  den  verschiedenen  Abschnitten.  Der  Anfangsteil  — bis  zur  Mündung 
der  ductus  ejaculatorii  — hat  noch  das  Übergangsepithel  der  ableitenden  Harnwege.  Der  üb- 
rige (längste)  Teil  der  männlichen  Harnröhre  hat  meist2)  geschichtetes,  beziehungsweise  mehr- 
reihiges Zylinderepithel,  der  Endteil  (die  fossa  navicularis)  trägt  geschichtetes  Plattenepithel 
wie  die  äußere  Haut  und  die  glans  penis.  Hier  treten  auch  Schleimhautpapillen  auf. 

Die  Schleimhaut  der  männlichen  Harnröhre  (pars  membranacea  und  caver- 
Tab.69,  Fig.  1,  4 nosa)  ist  reich  an  elastischen  Fasern  und  geht  in  eine  unscharf  geschiedene  submuköse 
Lage  über;  sie  enthält  auch  viele  weite muskelfreic  Venen,  welche  Plexus  bilden  (s.  a.  o.). 
Die  Schleimhaut  der  männlichen  Harnröhre  ist  nicht  übermäßig  reich  an  Drüsen.  Diese  glan- 
dulae urethrales  (Littre)  zerfallen  in  kleine  oberflächlich  gelegene  und  größere,  die  mehr  in 
der  Tiefe  der  Schleimhaut  ihren  Sitz  haben.  Die  letzteren  finden  sich  hauptsächlich  in  der 
pars  membranacea,  die  ersteren  überwiegen  gegenüber  den  tiefgelegenen  in  der  pars  caver- 
nosa.  Im  Bereiche  dieses  Teils  der  Harnröhre  münden  die  Drüsen  — insbesondere  die  klei- 
neren — in  Schleimhautbuchten,  die  sog.  lacunae  urethrales  (Morgagni).  Es  handelt  sich  bei 
allen  Urethraldrüsen  um  unregelmäßig  alveolär  gebaute  Schleimdrüsen,  die  häufig  so  klein  sind, 
daß  sie  nur  in  Gestalt  von  Halbalveolen  an  den  Seiten  und  dem  Grunde  der  gangartigen  Verlän- 
gerungen der  Morgagnischen  Lakunen  sitzen.  In  der  pars  membranacea  liegen  die  Alveolen  der 

1)  Eigentlich  auch  nur  deren  Anfangsteil. 

2)  Stellenweise  kann  auch  einreihiges  Zylinderepithel  Vorkommen.  Auch  Inseln  geschichteten  Plattenepithels 
kommen  vor,  wie  überhaupt  die  Epithelverhältnisse  der  männlichen  Harnröhre  individuell  sehr  wechseln. 
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tiefen  Drüsen  in  der  Muskelschicht,  wo  sie  ziemlich  ansehnliche  Größe  erreichen  können.  Die  ent- 
sprechenden Drüsen  der  pars  cavernosa  liegen  mit  ihren  Alveolen  tief  im  kavernösen  Gewebe. 

Die  weibliche  Harnröhre  entspricht  ihrem  Baue  nach  am  meisten  dem  der  pars  mem- 
branacea  der  männlichen,  nur  fehlen  die  Drüsen  (bis  auf  einzelne  drüsenartige  Lakunen). 

Stark  ausgebildet  dagegen  ist  die  Muskulatur,  desgl.  der  Gehalt  der  Schleimhaut  an  Venen 
(s.  a.  o.  S.  249). 

Eine  eigene  (glatte)  Muskulatur  besitzt  die  männliche  Harnröhre  nur  in  der  pars  pro- 
statica  und  pars  membranacea,  in  der  pars  cavernosa  verlieren  sich  die  glatten  Muskelfasern  Tab.69,Fig.  1 
allmählich  ganz1).  Sie  sind  in  den  inneren  Lagen  longitudinal,  in  den  äußeren  zirkulär  an- 
geordnet. Außerdem  wird  die  pars  membranacea  von  der  quergestreiften  Muskulatur  des 
musc.  sphincter  urethrae  membranaceae  umgeben  (siehe  Sobotta,  Deskr.  Anatomie). 

Die  Bl  utgefäße  der  Harnröhre  sind  im  Bereiche  der  pars  cavernosa  die  gleichen  wie 
die  des  penis.  Entsprechenden  Verlauf  haben  die  Lymphgefäße.  Die  Nerven  bilden 
teils  intraepitheliale  Endigungen,  teils  tragen  sie  besondere  Endapparate. 

Die  Eichel  ist  auch  an  Lymphgefäßen  reich,  deren  tiefere  Lagen  mit  den  Lymphgefäßen 
der  Harnröhre  Zusammenhängen.  Noch  reicher  ist  der  Gehalt  an  Nerven.  Außer  freien  intra- 
epithelialen Endigungen  kommen  besondere  Endorgane  vor,  unter  denen  die  Genitalnerven- 
körperchen  die  erste  Bolle  spielen;  es  fehlen  aber  auch  Endkolben  und  Meißnersche  Tastkör- 
perchen nicht. 


IX.  Die  weiblichen  Geschlechtsorgane. 

1 . Der  Eierstock,  ovarium. 

Man  unterscheidet  am  Eierstock  makroskopisch  eine  Bindensubstanz  und  eine  Mark-  Tab.  70-72 
Substanz. 

Die  Bindensubstanz  des  Ovarium  wird  von  einer  festfasrigen,  aus  gekreuzten  und 
verflochtenen  Bündeln  bestehenden,  bindegewebigen  iunica  albuginea  umhüllt  und  ist  der 
Sitz  des  Eierstockparenchyms,  enthält  aber  auch  reichliche  Mengen  von  ziemlich  festem  Binde- 
gewebe, das  stroma  ovarii,  das  ohne  Grenze  in  die  tunica  albuginea  übergeht.  Beide  bestehen 
aus  kollagenem  Bindegewebe  ohne  elastische  Fasern,  enthalten  dagegen  ziemlich  reichlich 
Fibrocyten.  Die  Marksubstanz,  in  der  Umgebung  und  sozusagen  Verlängerung  des 
hilus  ovarii  gelegen,  wird  im  wesentlichen  von  den  in  das  Organ  eintretenden  Gefäßen, 
namentlich  vielen  Venen  gebildet,  ferner  von  lockerem  Bindegewebe  mit  elastischen  und  ver- 
einzelten glatten  Muskelfasern.  Die  eigentliche  Drüsensubstanz  liegt  also  in  der  Rinde,  die 
Marksubstanz  des  Eierstocks  spielt  bei  der  Funktion  des  Organs  nur  eine  ernährende  Rolle. 

Die  Oberfläche  des  Eierstocks  wird  vom  peritoneum  derart  überzogen,  daß  dessen 
bindegewebige  Schicht  mit  der  albuginea  des  Ovarium  verschmilzt,  das  Peritonealepithel  da-  l ab-  70,  Fig.  1 
gegen  in  Gestalt  niedrigzylindrischer  oder  kubischer  Zellen  die  Eierstockoberfläche  überzieht. 

Es  ist  in  dieser  Form  insbesondere  im  Eierstock  des  Neugeborenen2)  deutlich  und  führt  den 
Namen  Keimepithel,  weil  es  die  Ursprungsstätte  des  gesamten  Eierstockparenchyms  ist. 

x)  Einzelne  Fasern  und  kleine  Bündel  solcher  liegen  auch  hier  in  der  tunica  propria. 

2)  Beim  Erwachsenen  sind  die  Zellen  des  Keimepithels  oft  abgeplattet  und  deswegen  nicht  immer  so 
deutlich  wie  am  jugendlichen  Organ.  Die  Tatsache,  daß  das  Peritonealepithel  am  Übergang  des  mesovarium  in 
den  Eierstock  seinen  Charakter  ändert  (sozusagen  den  embryonalen  Charakter  des  gesamten  Peritonealepithels  be- 
wahrt hat),  bedingt  die  eigentümliche  Erscheinung,  daß  die  Eierstocksoberfläche  matt  und  schleimhautähn- 
lich aussieht.  Die  Anschauung,  daß  der  Eierstock  keinen  Peritonealüberzug  habe  und  hier  gleichsam  ein  Loch 
im  Bauchfell  sei,  ist  also  vollkommen  irrig. 
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Die  Rindensubstanz  des  Eierstocks  wird,  wie  erwähnt,  von  zahlreichen  Bindegewebs- 
Tab.  70,Fig.l-3  bündeln  durchsetzt,  die  mit  der  tunica  albuginea  Zusammenhängen.  Zwischen  ihnen  liegen  die 
Eierstocksfollikel,  folliculi  oophori  (vesiculosi  — Graaf)  in  ihren  verschiedenen  Entwicklungs- 
stufen, und  zwar  die  jüngsten  am  nächsten  der  albuginea.  Es  befindet  sich  nämlich  gleichzei- 
tig stets  nur  eine  sehr  geringe  Zahl  von  Follikeln  im  Stadium  völliger  oder  nahezu  völliger 
Ausbildung,  die  große  Masse  der  übrigen  erreicht  erst  später  allmählich  ihre  definitive  Ent- 
wicklung. 

Der  Vorgang  der  Bildung  von  Eiern  und  Eifollikeln  läßt  sich  noch  beim  Neugeborenen 
und  einige  Zeit  nach  der  Geburt  erkennen,  vollzieht  sich  hauptsächlich  aber  während  des  Em- 
bryonallebens. Später,  insbesondere  beim  Erwachsenen,  findet  keine  Bildung  von  Eiern  und 
Follikeln  mehr  statt.  Einzelne  Zellen  des  Keimepithels  der  Eierstocksoberfläche  vergrößern 
sich,  insbesondere  durch  Wachstum  des  Zelleibes  zu  ziemlich  großen  kugligen  Zellen,  den 
sog.  Primordialeiern  (Primäreiern).  Es  werden  nun  gewöhnlich  mehrere  Primordialeier  von 
einer  zapfenförmig  in  das  Stroma  der  Rindensubstanz  vordringenden  Wucherung  des  Keim- 
epithels umschlossen,  E i b a 1 1 e n oder  E i n e s t e r bildend  (sog.  Pflügersche  Schläuche1). 
Innerhalb  der  Eiballen  wird  jedes  Primordialei  von  einer  einfachen  Lage  platter  bis  platt-ku- 
Tab.  70,  Fig.  1 bischer  Zellen  des  Keimepithels,  den  späteren  F ollikelepithelien,  umgeben  und  es  ent- 
Tab.  71, Fig. 2 steht  auf  diese  Weise  ein  P ri m o r d i a 1 - oder  Pr  imär-Follikel  (folliculus  oophorus 
primarius)  von  ca.  30 — 40  p,  Durchmesser. 

Die  Primordialfollikel  liegen  in  großer  Menge  dicht  unter  der  tunica  albuginea  in  der 
Tab.  70,  Fig.  3 äußeren  Schicht  der  Rindensubstanz  und  bilden  hier  eine  schmale,  der  Oberfläche  des  Organs 
parallele  Schicht. 

Das  Wachstum  des  Eierstocksfollikel  erfolgt  nun  derart,  daß  zunächst  eine  Vermeh- 
rung d e r Epithelzellen  des  Follikels  erfolgt,  die  Eizelle  also  jetzt  von  mehreren  Lagen 
von  Zellen  umgeben  wird,  sog.  membrana  granulosa.  Gleichzeitig  bildet  sich  von  seiten 
Tab.  70,  Fig.  3 des  Ovarialstromas  eine  bindegewebige  Hülle  um  den  ganzen  Follikel,  theca  folliculi  genannt 
Tab.  71,  Fig.  2-4  (s-  u.).  ^as  Ei  liegt  jetzt  schon  von  einer  strukturlosen  oder  fein  radiär-streifigen  Hülle  um- 
geben, dem  oolemma  (auch  zona  — besser  membrana  pellucida  genannt).  Sie  entsteht 
als  ein  Produkt  (Kutikularbildung  — s.  o.  S.  15)  der  das  Ei  umgebenden  Follikelepithelien 
und  nimmt  während  des  Wachstums  des  Graafschen  Follikels  nicht  unerheblich  an  Dicke  zu. 

Beim  weiteren  Wachstum  der  Eierstocksfollikel  und  unter  weiterer  Vermehrung  des  Fol- 
likelepithels durch  mitotische  Teilungen  findet  nun  eine  Ausscheidung  von  Flüssigkeit 
seitens  der  Follikelepithelien  statt,  des  liquor  folliculi.  Diese  erfolgt  an  einer  oder  gleichzeitig 
an  mehreren  Stellen  des  Follikelepithels  mehr  oder  weniger  stark  exzentrisch  durch  reine  Se- 
kretionsvorgänge seitens  der  Epithelzellen2),  so  daß  nun  erst  die  Eierstocksfollikel  die  Form 
von  Bläschen  (folliculi  vesiculosi)  erhalten.  Gleichzeitig  findet  eine  starke  Größenzunahme 
des  Gesamtfollikels  statt.  Dabei  wird  das  Ei  meist  durch  die  (exzentrische  — s.  o.)  Flüs- 
sigkeitsansammlung gegen  die  eine  Wand  gedrängt,  häufig  auch  von  dieser  durch  neue  Flüs- 
Tab.  70,  Fig.2, 3 sigkeitsausscheidung  noch  abgehoben,  so  daß  die  Eizelle  nebst  den  anliegenden  Follikelzellen 
Tab.  71,  Fig. 3, 4 oft  nur  noch  durch  Epithelstränge  mit  dem  wandständigen  Epithel  zusammenhängt.  Das 
mehrschichtige  Follikelepithel  besitzt  im  allgemeinen  rundlich-polygonale  Zellen,  nur  die 
äußeren,  gegen  die  theca  folliculi  grenzenden  Zellen  und  die  zunächst  dem  Ei,  beziehungs- 
weise die  dem  oolemma  auf  liegenden  Epilhelzellen  sind  zylindrisch.  Letztere  nennt  man  auch 
corona  radiata;  das  gesamte  das  Ei  umgebende  Epithel  auch  discus  (cumulus)  oophorus  (ovi- 
gerus).  Beim  Platzen  des  Follikels  wird  dieser  mitsamt  dem  Ei  entleert.  Die  theca  folliculi 

!)  Meist  handelt  es  sich  nicht  um  hohle  Schläuche,  sondern  um  solide  Wucherungen. 

2)  Eine  Liquorbildung  unter  Zugrundegehen  von  Follikelepithelien  findet  nicht  statt. 
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größerer  Follikel  zerfällt  in  eine  äußere,  faserreiche  Lage,  theca  externa,  und  eine  innere, 
zellreiche  und  faserarme  Lage,  theca  interna;  zu  innerst  liegt  eine  (bindegewebige)  Glashaut  Tab.  70,Fig.3 
(s.  u.).  Die  innere  theca  besteht  aus  wenig  faserigem  Bindegewebe,  ist  dagegen  reich  an  proto- 
plasmatischen, häufig  Fettkörnchen1)  enthaltenden,  zelligen  Elementen  und  an  Blutgefäßen. 

Es  besteht  also  der  reifende  und  sprungreife  Graafsche  Follikel,  der  bis  1 cm  groß  und 
größer  werden  kann,  aus  1.  der  theca  folliculi  (externa  und  interna),  d.  h.  der  bindegewebi- 
gen Hülle,  welche  die  den  Follikel  ernährenden  Blutgefäße  enthält;  2.  dem  Follikelepithel, 
auch  membrana  granulosa  genannt.  Es  ist  in  Follikeln  mittlerer  Größe  mehrschichtig,  wird 
aber  bei  sprungreifen  Follikeln  durch  die  starke  Dehnung  stellenweise  (namentlich  an  der 
Sprungstelle)  wieder  einschichtig.  Eine  strukturlose  feine  Basalmembran,  sog.  Glashaut 
trennt  es  von  der  theca  folliculi;  als  reines  Epithel  entbehrt  es  der  Blutgefäße.  3.  aus  der 
Eizelle.  Letztere  ist  eine  genau  kuglige,  plasmareiche  Zelle,  die  während  des  Wachstums  des  Tab.71,Fig.l 
Follikels  gleichfalls,  und  zwar  erheblich  an  Größe  zunimmt  und  im  sprungreifen  Follikel 
einen  Durchmesser  von  etwa  150  p2)  erreicht.  Sie  liegt  innerhalb  des  kugligen  Hohlraumes 
des  oolemma  (membrana  pellucida)  so,  daß  sie  diesen  Baum  völlig  erfüllt.  Daß  die  mensch- 
liche Eizelle  eine  eigene  Zellmembran  besitzt,  ist  unwahrscheinlich.  Der  große  Plasmaleib  der  Ei- 
zelle enthält  auch  bei  den  Säugetieren,  wenn  auch  bei  den  verschiedenen  Spezies  in  sehr  wechseln- 
der Menge,  Einschlüsse,  die  teils  in  Form  gröberer  Körner  oder  Tropfen  erscheinen  und  dann 
aus  fettähnlichen  Substanzen  (Dotter)  bestehen,  teils  in  Form  feinster  (deutoplasmatischer  oder 
lipoider)  Mitochondrien  auftreten3).  Man  nennt  diese  Einlagerungen  im  Gegensatz  zum 
eigentlichen  Protoplasma  auch  D e u t o p 1 a s m a4).  In  der  menschlichen  Eizelle  liegen  die 
deutoplasmatischen  Bildungen  hauptsächlich  in  den  zentralen  Partien.  Der  fast  genau  kug- 
lige große  Kern  des  Eierstockseies  größerer  Follikel  liegt  meist  exzentrisch,  hat  eine  Größe 
von  ca.  30 — 40  p und  enthält  in  der  Begel  ein  sehr  feines  Chromatingerüst  und  einen  (7  bis 
10  p großen)  nucleolus.  Letzterer  wird  von  alters  her  als  Keimfleck  (macula  germinativa), 
der  Kern  als  Keimbläschen  (vesicula  germinativa ) bezeichnet. 

Die  in  den  wachsenden  Graafschen  Follikeln  gelegene  Eizelle  muß  genauer  als  die  Oocyte  1.  Ordnung  (vgl. 

Spermiogenese  o.  S.  253)  bezeichnet  werden.  Sie  befindet  sich  in  der  Wachstumsperiode,  die  bis  kurz  vor  Ein- 
tritt des  Follikelsprungs  dauert.  Es  erfolgt  dann  die  erste  Reifungs-  oder  Richtungsteilung,  deren  Produkte  die 
Oocyte  2.  Ordnung  und  der  erste  Richtungskörper  (Polocvte  I.  Ordnung)  sind.  In  diesem  Zustande  — als  Oocyte 
2.  Ordnung  — ist  das  „Ei“  befruchtungsfähig  und  wird  durch  Follikelsprung  in  den  Eileiter  entleert5).  (Näheres 
siehe  die  Lehrbücher  der  Entwicklungsgeschichte.)  Die  den  Spermatogonien  entsprechenden  Oogonien  (Ureier) 
finden  sich  im  erwachsenen  Eierstock  überhaupt  nicht  mehr,  dieser  enthält  nur  Oocyten  auf  den  verschiedensten 
Stadien  der  Wachstumsperiode.  Ebenso  fällt  das  Stadium  der  Synapsis  des  Oogonienkerns  (s.  a.  o.  S.  253, 

Anm.  2)  in  frühere  Perioden  der  Eierstockentwicklung. 

Bei  Tieren  häufiger,  seltener  beim  Menschen  finden  sich  Follikel  mit  zwei  Eiern.  Auch  Eier  mit  zwei  Ker- 
nen (Keimbläschen)  werden  beobachtet.  Solche  Eier  gelangen  auch  gelegentlich  zur  Reife  und  bilden  dann  zwei 
Richtungsspindeln.  — Bei  der  Liquorbildung  treten  oft  Vakuolen  auf,  um  die  die  benachbarten  Follikelepithelien  Tab.71,Fig.4 
radiär  angeordnet  sind.  Diese  Bildungen  sind  als  Call-Exner  sehe  Körper  bekannt  und  haben  zur  Verwechs- 
lung mit  (überzähligen)  Eizellen  Veranlassung  gegeben. 

Während  die  reifenden  Follikel,  je  größer  sie  werden,  desto  mehr  sich  nach  dem  Eier- 
stocksinnern  entwickeln,  erreichen  die  durch  Flüssigkeitsansammlung  stark  gedehnten  sprung- 

1)  Außer  (echten)  Fettkörnchen  enthalten  die  Zellen  meist  auch  Luteinkörnchen  (s.  u.). 

2)  Andere  Maße  lauten  wesentlich  höher. 

3)  Die  reifenden  Eier  der  Säugetiere  und  auch  des  Menschen  enthalten  außer  dem  Kern  noch  ein  kleines 
Gebilde,  den  sog.  Dotterkern.  Er  stellt  wahrscheinlich  das  (rudimentäre)  Centrosoma  dar,  welches  in  der  Eizelle 
gewöhnlich  mit  der  völligen  Reifung  zugrunde  geht. 

4)  Bei  den  dotterreichen  Eiern  der  Vögel,  Reptilien,  Amphibien  und  vieler  Fische  nehmen  die  deutoplas 
matischen  Bestandteile  die  Hauptmasse  der  ganzen  Eizelle  ein. 

5)  Das  ist  für  die  meisten  Säugetiere  der  Fall,  wahrscheinlich  auch  für  den  Menschen.  Beim  Hunde  wer- 
den die  Eier  allerdings  mit  ruhenden  Keimbläschen,  also  als  Oocyten  1.  Ordnung  entleert. 
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reifen  Follikel  — sie  erreichen  eine  Größe  von  8 — 12  mm  — mit  einem  Teil  ihrer  Wand 
Tab.  70,Fig.2  wiederum  die  albuginea  und  die  Eierstocksoberfläche,  nehmen  dann  also  die  ganze  Breite 
der  Rindensubstanz  ein.  Beim  Platzen  der  vorher  stark  verdünnten  Follikelwand  entsteht  an 
der  Eierstocksoberfläche  ein  Riß,  der  später  vernarbt1). 

Die  Eierstöcke  vieler  Tiere  enthalten  außer  dem  beim  Menschen  fast  allein  vorkommen- 
den, rein  bindegewebigen  stroma  ein  großzelliges  Zwischengewebe,  dessen  Herkunft  noch 
zweifelhaft  ist.  Nach  Anschauung  mancher  Autoren  würde  es  sich  um  Ansammlungen  plas- 
mareicher Bindegewebszellen  handeln  ähnlich  denen  der  theca  interna  der  Graaf sehen  Follikel, 
nach  anderen  sollen  diese  Zellkomplexe  eine  Art  Drüse  mit  innerer  Sekretion  vorstellen  (in- 
terstitielle Eierstocksdrüse).  Beweise  für  die  letztere  Anschauung  stehen  noch  aus, 
zumal  die  Zellen  bindegewebiger  Abkunft  sind.  Auch  ist  sie  von  vornherein  unwahrscheinlich 
(s.  o.  S.  251).  Zahl  und  Größe  dieser  Zellkomplexe  unterliegt  mannigfachem  Wechsel  je  nach 
Alter  desTieres  und  Funktionszustand  des  Organs.  Wie  gesagt,  sind  die  interstitiellen  Zellen  im 
menschlichen  Eierstock  — im  Gegensatz  zu  dem  mancher  Säugetiere,  z.  B.  Kaninchen  — 
ganz  auffällig  spärlich  vorhanden,  ja  man  vermißt  sie  zur  Zeit  der  Follikelrcife  so  gut  wie 
völlig;  dagegen  sind  sie  im  jugendlichen  Eierstock  des  Menschen  etwas  reichlicher  zu  fin- 
den — und  auch  zur  Zeit  der  Gravidität,  während  der  die  Reifung  der  Follikel  sistiert  und 
die  in  Reife  begriffenen  Follikel  der  Atresie  verfallen,  findet  man  ihre  Zahl  ganz  wesent- 
lich vermehrt,  da  sie  vermutlich  aus  der  theca  interna  atretischer  Follikel  hervorgehen  und 
mit  den  Zellen  dieser  Schicht  identisch  sind. 

Nach  dem  Platzen  des  Follikels  kollabieren  seine  Wände.  Das  wandständige  Follikel- 
Tab.  71, Fig. 5 epithel,  welches  zurückgeblieben  war,  hypertrophiert,  die  Zellen  erreichen  das  Mehrfache  bis 
Vielfache  ihrer  ursprünglichen  Größe.  Bei  manchen  Säugetieren  und  dem  Menschen  findet 
auch  eine  — z.  T.  erhebliche  — Vermehrung  der  Zahl  der  Elemente  statt.  Gleichzeitig  drin- 
gen von  der  theca  folliculi2)  blutgefäßführende  Bindegewcbssprossen  zwischen  die  Epithel- 
zellen hinein.  Das  Gebilde,  welches  so  entsteht,  heißt  corpus  luteum  wegen  seiner  intensiv 
gelben  Farbe.  Diese  rührt  davon  her,  daß  in  den  hypertrophierenden  Epithelzellcn  nach 
Tab.  72  einiger  Zeit  (außer  echten  Fetttröpfchen)  feine  Tropfen  eines  gelblichen,  fettähnlichen  Pig- 
mentes auftreten,  das  Lutein  genannt  wird3).  Die  hypertrophischen  Epithclzellen  des  Cor- 
pus luteum  heißen  daher  auch  Luteinzellen4). 

Durch  die  Bindegewebsziige,  welche  zunächst  in  radiärer  Richtung  von  der  bindegewebi- 
gen theca  aus  in  das  hypertrophierende  Epithel  des  entleerten  Follikels  ein  drin  gen,  findet  eine 

')  Der  Verschluß  der  Rißstelle  erfolgt  bei  manchen  Säugetieren  fast  augenblicklich,  so  daß  es  von  neuem 
zur  Liquorbildung  kommt.  Beim  Menschen  bleibt  die  Rißstelle  dagegen  ebenso  wie  bei  vielen  anderen  Säugetie- 
ren lange  offen  und  sichtbar. 

2)  In  erster  Linie  sind  es  die  Zellen  der  theca  interna,  von  denen  die  Bindegewebsbildung  ausgeht,  z.  T. 
auch  die  der  äußeren  Thecaschicht.  Bei  Tieren  mit  schwacher  theca  interna  werden  deren  Zellen  vollkommen  auf- 
gebraucht, bei  solchen  mit  starker  bleiben  Reste  der  unveränderten  theca  interna  in  der  Peripherie  des  corpus 
luteum  liegen.  So  scheint  es  auch  beim  Menschen  zu  sein. 

3)  Das  Lutein  ist  in  Äther  usw.  löslich  wie  Fette  und  schwärzt  sich  durch  Osmiumtetroxyd.  Es  gehört  zu 
den  sog.  Lipochromen  (s.  o.  S.  19).  Beim  Menschen  findet  es  sich  in  nicht  entfernt  so  starker  Ausbildung 
wie  z.  B.  beim  Rinde  u.  a. 

4)  Der  Name  Luteinzellen  gibt  zu  Verwechslungen  Veranlassung,  da  auch  Zellen  der  theca  interna  Lutein 
enthalten  (s.  o.  und  u.).  Man  spricht  daher  auch  wohl  von  Granulosaluteinzellen  und  Thecaluteinzellen.  Besonders 
die  bei  Menschen  und  manchen  größeren  Säugetieren  (cf.  Taf.  72)  in  kompakten  Haufen  in  der  Peripherie  der 
gelben  Körper  gelegenen  plasmareichen  Zellen  der  theca  interna  werden  in  wenig  empfehlenswerter  Weise  mit 
diesen  Namen  seitens  vieler  Autoren  belegt  und  — durchaus  irrig  — den  echten  (epithelialen)  Luteinzellen  gleich- 
gestellt, obwohl  sie  unschwer  von  ihnen  nicht  bloß  der  Genese  nach  zu  unterscheiden  sind.  Bei  den  corpora  lutea 
kleiner  Säugetiere  werden  sie  bei  der  Bildung  der  Bindegewebssprossen  völlig  aufgebraucht;  diese  haben  also  keine 
sog.  Thecaluteinzellen. 
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Vaskularisation  der  Epithelschicht  des  jungen  corpus  luteum  statt,  indem  mit  den  Binde- 
gewebszügen  Kapillaren  eindringen.  Im  weiteren  Verlauf  der  Entwicklung  des  corpus  luteum 
kommt  es  zu  einer  stärkeren  Verteilung  der  Bindegewebssepten  und  Blutgefäße,  so  daß 
schließlich  kleine  Gruppen  hypertrophischer  Epithelzellen  (Luteinzellen)  oder  selbst  ein- 
zelne Zellen  von  Bindegewebe  und  Kapillaren  umgeben  werden.  Es  entsteht  also  ein  sehr 
blutgefäßreiches  Gebilde,  das  gewaltige  Größe  erreicht  (beim  Menschen  l1^— 2 cm  Durch- 
messer)1) und  stets  den  sprungreifen  Follikel  an  Größe  weit  übertrifft  (meist  um  das  Mehr- 
fache des  Volumens).  Man  hält  neuerdings  das  corpus  luteum  für  eine  Drüse  mit  innerer 
Sekretion,  deren  Funktion  allerdings  noch  nicht  völlig  geklärt  zu  sein  scheint. 

Bei  manchen  Tieren,  und  wie  es  scheint  regelmäßig  beim  Menschen,  kommt  es  durch  den  Follikelsprung, 
der  mit  einer  Gewebszerreißung  verbunden  ist,  oder  auch  erst  nachträglich  beim  Kollaps  der  Follikelwände  zu  mehr 
oder  weniger  starken  Blutungen.  Beim  Menschen  scheint  die  Blutung  nicht  bloß  konstant,  sondern  auch  recht  erheb- 
lich zu  sein.  Ein  Blutkoagulum  füllt  die  Höhlung  des  aus  der  kollabierten  und  gefalteten  Wand  des  gesprunge/-  Tab.  72 
nen  Graafschen  Follikels  bestehenden  corpus  luteum  in  nascendo  aus.  Während  an  der  stark  gefalteten  Wand- 
schicht die  oben  genannten  Veränderungen  sich  vollziehen,  werden  die  roten  Blutkörperchen  des  Coagulum  all- 
mählich resorbiert2).  Das  übrigbleibende  Fibringerüst  wird  organisiert  und  es  entsteht  im  Zentrum  an  Stelle 
des  Coagulum  ein  Bindegewebskern,  der  mit  fortschreitender  Hypertrophie  der  Wand  sich  verkleinert. 

M an  unterscheidet  gewöhnlich  — aber  durchaus  unberechtigter  Weise  — corpus  luteum  spurium  s.  men- 
struationis  und  corpus  luteum  verum  s.  graviditatis.  Es  entsteht  aber  stets  und  in  durchaus  gleicher  Weise  aus 
jedem  geplatzten  Follikel  ein  typischer  gelber  Körper,  gleichgültig  ob  das  Ei  befruchtet  wird  oder  nicht.  Nur 
bildet  sich  das  sog.  corpus  luteum  menstruationis  (der  Name  ist  besonders  falsch)  viel  schneller  zurück  als 
der  gelbe  Körper,  wenn  Schwangerschaft  eintritt. 

Die  Rückbildung  der  gelben  Körper  geht  so  vor  sich,  daß  zunächst  die  Epithelzel- 
len einer  regressiven  Metamorphose  verfallen,  dann  das  Bindegewebsgerüst  schrumpft.  Es 
entsteht  dann  eine  Art  Narbe,  das  corpus  albicans,  Bildungen  wie  man  sie  in  jedem  funk-  Tab.  70,  Fig.2 
tionierenden  Eierstock  regelmäßig  antrifft. 

Man  schätzt  die  Zahl  der  intraembryonal,  beziehungsweise  in  den  ersten  Lebensjahren 
angelegten  Primordialfollikel  und  Eier  des  Menschen  auf  zirka  36  0003).  Von  diesen  kommt 
natürlich  nur  ein  kleiner  Teil  zur  Reife.  Schon  im  Kindesalter  geht  die  Ausbildung  von  folli- 
culi vesiculosi  vor  sich,  ja  man  findet  selbst  beim  Neugebornen  schon  liquorhaltige  Follikel. 

Die  Umbildung  der  Hauptmasse  der  Primordialfollikel  erfolgt  jedoch  erst  nach  der  Pu- 
bertät und  dauert  die  ganze  Zeit  der  Funktion  des  Organs  hindurch.  Auf  allen  Stadien  der 
Reife  der  Follikel  kann  es  zum  Zugrundegehen  solcher  kommen  und  dieses  Schicksal  trifft 
bei  weitem  die  meisten  der  36000  (oder  mehr).  Selbst  sprungreifeFollikel,  deren  Eizellen  bereits 
in  das  Stadium  der  ersten  Richtungsteilung  (s.  o.  S.  263)  eingetreten  sind,  können  sich  völlig 
zurückbilden.  Man  spricht  dann  von  Follikelatresie,  während  man  die  Rückbildung 
in  früheren  Stadien  der  Ausbildung  am  besten  als  Atrophie  bezeichnet.  Die  Rückbildung  der 
Graafschen  Follikel  vollzieht  sich  so,  daß  unter  Resorption  des  liquor  folliculi  zuerst  das 
Epithel  zugrunde  geht  unter  dem  Zeichen  einer  starken  Karyolyse  (s.  a.  o.  S.  33)4).  Die  theca 
erhält  sich  länger,  ja  es  kommt  häufig  bei  Tieren,  gelegentlich  anscheinend  auch  beim  Men-  Tab.  72, Fig.2 
sehen  (zur  Zeit  der  Gravidität,  während  deren  Dauer  alle  reifenden  Follikel  atrophieren)  zu 

*)  Bei  großen  Säugetieren  noch  wesentlich  mehr. 

2)  Dahci  kommt  es  häufig  zur  Bildung  von  Hämatoidinkristallen. 

3)  Nach  neueren  Schätzungen  ganz  erheblich  viel  mehr. 

4)  Man  erkennt  schon  die  ersten  Stadien  zugrunde  gehender  Follikel  an  der  Karyo-(Chromato-)lyse,  d.  h. 
man  findet  zahlreiche  Chromatinklumpen  zwischen  den  Epithelzellen.  Handelt  es  sich  um  atretische  Follikel, 
so  enthält  das  Ei  eine  (die  erste)  Richtungsspindel  oder  einen  schon  abgestoßenen  Richtungskörper  und  die  zweite 
Richtungsspindel. 
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hypertrophischen  Vorgängen  an  der  inneren  Thecaschicht1).  Zuletzt  wird  auch  das  Ei  zer- 
stört, wobei  es  häufig  fragmentiert  wird  und  in  die  Fragmente  eindringende  Leukocytenkerne 
eine  typische  (parthenogenetische)  Furchung  Vortäuschen  können.  Am  widerstandsfähigsten 
ist  die  membrana  pellucida  (oolemma),  deren  Überbleibsel  oft  den  letzten  Rest  eines  zu- 
grunde gegangenen  Graaf sehen  Follikels  darstellt. 

Die  Blutgefäße  des  Eierstocks  sind  außerordentlich  zahlreich,  sie  treten  vom  hilus  aus 
unter  starken  Windungen  in  das  Organ  ein  und  bilden  dichte  Kapillarnetze  in  der  theca  interna 
der  Follikel,  beziehungsweise  um  die  Eiballen.  Die  Venen  bilden  plexusartige  Erweiterungen 
in  der  Marksubstanz,  um  in  den  plexus  pampiniformis  der  Hilusgegend  abzufließen.  Die 
Lymphgefäße  sind  äußerst  dünnwandig  und  liegen  hauptsächlich  in  der  Marksubstanz, 
in  der  Rindensubstanz  vorzugsweise  in  der  theca  (externa)  der  Graafschen  Follikel  und  der 
corpora  lutea.  Marklose  sympatische  Nerven  fasern  dringen  mit  den  Arterien  in  den  hilus  ein 
und  verzweigen  sich  hauptsächlich  als  Gefäßnerven  in  der  Arterienwand.  Zum  Teil  gehen 
sie  an  die  Graafschen  Follikel  heran,  scheinen  aber  nicht  bis  an  das  Epithel  zu  reichen.  Ob 
markhaltige  cerebrospinale  Fasern  Vorkommen,  ist  fraglich. 

Die  im  ligamentum  latum  gelegenen  Anhangsgebilde  der  weiblichen  Geschlechtsorgane  (Epophoron  und 
Paroophoron)  sind  enge,  mit  Zylinder-  oder  Flimmerepithel  ausgekleidete  Kanälchen.  Das  Gewebe  der  Mark- 
substanz geht  ohne  Grenze  in  das  des  ligamentum  latum  über;  daher  findet  man  bei  manchen  Tieren  regel- 
mäßig — beim  Menschen  nur  ausnahmsweise  — an  beiden  Orten  epithelartige  Zellstränge,  die  den  Namen 
der  Markstränge  führen. 

2.  Die  ausführenden  weiblichen  Geschlechtsorgane. 

Zu  diesen  gehören  Eileiter,  Gebärmutter  und  Scheide. 

Der  Eileiter,  tuba  uterina,  besitzt  eine  Schleimhaut,  welche  im  uterinen  Teil  schwache, 
lab.  73  im  Rereiche  des  isthmus  höhere  und  mäßig  verzweigte  und  im  ampullären  Teil  sehr  hohe  und 
überaus  stark  verzweigte  Längsfalten  bildet.  Diese  sind  von  einem  einschichtigen,  kubisch- 
zylindrischen flimmernden  Epithel-)  überzogen.  Der  Flimmerstrom  ist  gegen  den  Uterus 
gerichtet.  Die  Schleimhaut  ist  reich  an  Rindegewebszellen,  z.  R.  auch  Mast-  und  Wander- 
zellen, im  uterinen  Abschnitt  auch  reich  an  Lymphzellen,  arm  an  Fasern  (auch  elastische  Fa- 
sern fehlen  der  Schleimhaut  fast  gänzlich).  Drüsen  kommen  nicht  vor. 

Die  Art  der  Falten,  deren  Reichtum  an  Verzweigungen  und  besonders  auch  deren  Höhe 
bedingt  einen  z.  T.  recht  wechselnden  Charakter  der  Form  der  Lichtung  des  Eileiters.  So 
fehlt  dem  ampulären  Abschnitt  eine  eigentliche  Zentrallichtung  ganz;  die  hohen  und  ver- 
zweigten Falten  dringen  bis  in  die  Achse  der  Lichtung  vor,  so  daß  nur  ein  labyrinthartiges 
Spaltensystem  von  Lichlungsabschnitten  erkennbar  wird.  Erst  im  isthmischen  Rereiche  wird 
allmählich  eine,  wenn  auch  kleine,  Zentrallichtung  erkennbar. 

Außer  der  Schleimhaut  besteht  die  Wand  der  tuba  uterina  nur  aus  der  Muskelhaut  und 
der  tunica  serosa.  Jede  Spur  einer  tunica  submucosa  fehlt.  Die  tunica  muscularis  besteht 

1)  Derartige  Bildungen  können  dann  corpora  lutea  Vortäuschen,  da  die  hypertrophischen  Zellen  der  llicca 
interna  auch  Lutein  enthalten  (Thecaluteinzellen).  Man  hat  solche  Gebilde  auch  wohl  corpora  lutea  atretica  ge- 
nannt. Da  die  großen  plasmareichen  Luteinzellen  aber  aus  der  bindegewebigen  theca  hervorgegangen  sind,  ist 
ihre  Abstammung  eine  ganz  andere  als  die  der  echten  corpora  lutea.  Auch  enthalten  solche  Bildungen  im  'Innern 
die  Eizelle  oder  deren  Reste,  oft  auch  Epitheltrümmer. 

2)  Zwischen  den  flimmernden  Zylinderzellen  siehl  man  ziemlich  regelmäßig  auch  beim  Menschen  — in 
Tab.73,Fig.2  großer  Zahl  bei  manchen  Tieren  — Kerne  mit  einer  geringen  Menge  Protoplasma,  die  sich  besonders  dunkel 
Tab  2 Fi^  11  färben,  auf  allen  Stadien  des  Austritts  aus  dem  Epithelverbande;  es  handelt  sich  um  zugrunde  gehende  Epithel- 
zellen ; ferner  beobachtet  man  granulierte,  nicht  flimmernde  Zellen  (sezernierende  Zellen  — bei  manchen  Tieren 
deutlich  schleimsezernierende).  Das  Epithel  nimmt  gegen  den  uterus  hin  allmählich  — aber  nicht  bedeutend  — 
an  Höhe  zu. 
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aus  einer  inneren,  der  Schleimhaut  dicht  anliegenden,  ziemlich  starken  Ringmuskellage1)  und 
aus  einer  äußeren,  viel  weniger  kompakten  Längsmuskelschicht.  Beide  werden  durch  ein  an  Tab.  73, Fig. 1,3, 4 
großen  Gefäßstämmen,  namentlich  starken  Venenästen  reiches  Bindegewebe  voneinander  ge- 
trennt2). 

Die  Längsmuskulatur  der  Tube  liegt  dicht  unter  der  tunica  serosa  und  setzt  sich  auch  auf  dem  angrenzen- 
den Abschnitt  des  ligamentum  latum  (mesosalpinx)  fort,  wo  sie  sich  allmählich  verliert.  Sie  bildet  also  im 
Gegensatz  zur  Längsmuskulatur  des  Darmes,  des  ureter,  des  Samenleiters  u.  a.  keine  vollkommen  geschlossene 
Muskellage.  Es  erklärt  sich  das  aus  ihrer  Entwicklung.  Sie  ist  nämlich  die  Muskulatur  des  ligamentum  latum, 
während  die  Ringmuskeln  der  tuba  — und  das  gleiche  gilt  für  den  uterus,  wenn  auch  die  Erscheinung  beim) 
menschlichen  uterus  viel  weniger  deutlich  hervortritt  als  bei  dem  der  meisten  Säugetiere  — die  Muskulatur  des 
Müllerschen  Ganges  darstellt,  aus  dem  sich  Eileiter  und  Gebärmutter  entwickeln.  Aus  dieser  verschiedenen  Ur- 
sprungsart beider  Muskelschichten  erklärt  sich  nicht  nur  die  eigentümliche  Anordnung  der  Längsmuskulatur, 
sondern  auch  die  Einlagerung  der  Hauptgefäßstämme  zwischen  beiden  Muskelschichten,  die  beim  Darm  z.  B. 
subserös  liegen. 

Die  tunica  serosa  der  Tube  zeigt  keine  Besonderheiten;  sie  sitzt  von  dem  platten  Peri- 
tonealepithel überzogen,  der  Längsmuskulatur  innig  auf.  Ganz  ähnlich  gebaut  wie  die  Tube, 
namentlich  wie  die  eigentliche  Ampulle,  sind  die  Fimbrien  des  infundibulum,  auch  sie  be- 
sitzen einen  Überzug  von  einschichtigem  (kubischem)  Flimmerepithel,  das  unmittelbar  in  das 
seröse  Epithel  der  Bauchhöhle  übergeht.  Überraschend  ist  bei  ihnen  der  Reichtum  an  (auf- 
fällig weitkalibrigen)  Gefäßen. 

Die  stärkeren  Äste  der  Blutgefäße  des  Eileiters  liegen  in  dem  reichlichen  Bindegewebe 
zwischen  beiden  Muskelschichten,  namentlich  da,  wo  dieses  in  das  Gewebe  der  mesosalpinx 
übergeht.  Die  feineren  Äste  durchsetzen  die  Ringmuskulatur  und  gelangen  auf  diese  Weise 
zur  Schleimhaut.  Die  Lymphgefäße  sind  noch  wenig  bekannt.  In  den,  an  der  Basis 
sehr  breiten  Falten  der  Ampulle  und  der  Fimbrien  findet  man  auffällig  weite  Lymphgefäße, 
die  den  axialen  Chylusgefäßen  der  Darmzotten  ähneln.  Die  Nerven  der  Tube  enden  — so- 
weit bekannt  — außer  in  der  Muskulatur  nur  in  der  tunica  propria. 

Die  Gebärmutter,  uterus,  zeigt  eine  ganz  ähnliche  Schichtung  ihrer  Wandung  wie 
die  Tube,  d.  h.  es  folgt  auf  eine  dicke,  aber  drüsenreiche  Schleimhaut  sofort  die  Muskelhaut  Tab.  74 
und  auf  diese  die  — allerdings  nicht  überall  entwickelte  — tunica  serosa3). DieSchleimhaut,  tunica 
propria,  ist  beim  Erwachsenen  etwa  1 — 1,25  mm  dick  und  von  einem  einschichtigen,  flim- 
mernden Zylinderepithel  überzogen  (s.  a.  u.),  das  in  das  gleichgebaute  Epithel  der  tuba 
uterina  übergeht,  aber  wesentlich  höher  ist  als  dieses.  Während  es  bei  letzterer  nur  15 — 18  p. 
hoch  ist,  erreicht  es  im  Bereiche  des  corpus  Uteri  eine  Höhe  von  20 — 25,  in  der  cervix  uteri 
sogar  eine  solche  von  30 — 35  p.  Die  tunica  propria  selbst  besteht  aus  einem  faserarmen, 
zellreichen  Bindegewebe,  das  in  noch  höherem  Maße  wie  im  Eileiter  von  vielen  Lympho-  Tab.  74,  Fig. 2, 4 
cyten  durchsetzt  ist.  Die  dicht  gedrängten  Kerne  der  Bindegewebszellen  geben  der  tunica  pro- 
pria fast  das  Aussehen  diffusen  adenoiden  Gewebes.  Die  spärlichen  feinen  Bindegewebs- 
fasern durchflechten  sich. 

In  der  Schleimhaut  finden  sich  zahlreiche,  ihre  ganze  Dicke  durchsetzende  schlauchför- 
mige Drüsen,  glandulae  uterinae,  die  entweder  ungeteilt  oder  an  den  Enden  gegabelt  sind  Tab.  74, Fig. 2 
und  meist  stark  geschlängelt  verlaufen.  Sie  stehen  nicht  besonders  dicht,  so  daß  viel  Pro- 
priagewebe  die  einzelnen  Drüsen  trennt.  Ihr  Kaliber  bleibt  der  ganzen  Länge  nach  gleich 

')  Die  Fasern  dieser  Schicht  gehen  nach  außen  hin  in  immer  deutlicher  sich  spitzwinklig  kreuzende  und  da- 
mit lockerer  gelagerte  Bündel  über. 

2)  Auch  die  einzelnen  Bündel  der  Muskelschichten  werden  durch  ziemlich  reichliches  Bindegewebe  von- 
einander getrennt. 

3)  Aäheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat. 
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Tab.  74,  Fig. 3 weit;  ausgekleidet  werden  sie  vom  gleichen  Flimmerepithel  wie  die  Schleimhautoberfläche1). 

Tab.  74.  Fig.5-7  Der  Grund  vieler  Drüsen  reicht  bis  an  die  Muskelschicht  heran.  Die  Schleimhaut  der  cervix 
uteri  unterscheidet  sich  von  der  des  Corpusteils  abgesehen  von  ihrer  etwas  stärkeren  Dicke 
durch  abweichendes  Verhalten  des  Epithels  und  der  Drüsen.  Das  Epithel  nimmt  an  Höhe  zu 
(wird  hochzylindrisch  — s.  o.)  und  kann  seine  Flimmerhaare  verlieren;  das  ist  die  Regel 
gegen  den  unteren  Abschnitt  der  cervix  uteri  hin.  Die  Drüsen  sind  spärlicher  als  im  Be- 
reiche des  corpus,  unregelmäßiger  in  der  Form,  besonders  viel  stärker  verzweigt  und  nicht 
selten  mit  Ausbuchtungen  versehen,  im  ganzen  wesentlich  voluminöser.  An  Stelle  des  Flim- 
merepithels der  Corpusdrüsen  tritt  schleimsezernierendes  Zylinderepithel  in  den  Cervix- 
drüsen, besonders  ihren  Ausbuchtungen2)  auf  (auch  das  Oberflächenepithel  kann  sezernieren). 

Die  oben  gegebene  Darstellung  der  Uterusschleimhaut  (spez.  des  corpus  uteri)  charakte- 
risiert das  Verhalten  zur  Zeit  zwischen  zwei  Menstruationsperioden,  wobei  nicht  selten  auch 
beim  Menschen  (wie  den  meisten  Säugetieren)  das  Epithel  streckenweise  oder  selbst  in  aus- 
gedehntem Bereiche  ohne  Flimmerhaare  getroffen  wird  (starke  individuelle  Verschiedenhei- 
ten!!). Während  — und  z.  T.  auch  kurz  vor  und  kurz  nach  — der  Menstruation  ändert  sich  das 
Tab.  74,  Fig.  4 Bild  der  (menstruellen  bzw.  prä-  oder  postmenstruellen)  Uterusschleimhaut.  Dabei  ist  zu 
berücksichtigen,  daß  die  Menstruation  keineswegs  mit  der  Ovulation  zusammenfällt,  sondern 
ihr  nachfolgt  und  als  ein  Rückbildungsprozeß  der  für  die  Innidation  des  Eies  vorbereiteten 
Uterusschleimhaut  anzusehen  ist.  Die  zur  Zeit  der  Ovulation  stark  hyperämisch  gewordene 
Schleimhaut  entleert  das  Blut  der  strotzend  gefüllten  Schleimhautgefäße  nicht  mehr  auf  dem 
gewöhnlichen  Wege,  sondern  zum  nicht  geringen  Teile  dadurch,  daß  oberflächliche  Blutge- 
fäße dicht  unter  dem  Epithel  platzen,  daß  es  also  zu  subepithelialen  Blutergüssen  kommt, 
die  das  Epithel  streckenweise  abheben  und  das  Gewebe  der  tunica  propria  mit  frei  liegenden 
roten  Blutkörperchen  durchsetzen.  Es  kommt  also  zu  oberflächlichen,  blutenden  Wunden. 

Auch  die  Drüsen  zeigen  Veränderungen  während  der  Menstruation.  Im  prämenstruellen 
Stadium  sind  sie  auffällig  weit,  namentlich  an  ihren  blinden  Enden;  während  der  Höhe  der 
menstruellen  Erscheinungen  kollabieren  sie  stark  (wie  die  ganze  Schleimhaut),  um  sich 
nach  beendeter  Menstruation  wieder  zu  mittlerer  Größe  zu  erweitern.  Gleichzeitig  überhäuten 
sich  jetzt  die  Epithelwunden,  und  die  Schleimhaut  nimmt  langsam  den  Charakter  der  Zeit 
des  Intermenstruums  an.  Ebenso  wechselnd  wie  im  Intermenstruum  sind  die  Verhältnisse  des 
Epithels  während  der  Menstruationsperiode  selbst.  Es  scheint  aber,  als  ob  in  der  prämen- 
struellen Periode  die  Zahl  der  flimmernden  Zellen  des  Oberflächenepithels  zunimmt.  Diese 
Erscheinungen  spielen  sich  nur  an  der  Corpusschleimhaut  ab. 

Tab.  74,  Fig. 2 Die  Schleimhaut  der  uterus  — und  das  gilt  für  den  Corpusteil  ebenso  wie  für  die 
cervix  - — sitzt  der  Muskelschicht  des  uterus  unmittelbar  auf.  Es  fehlt  also  jede  — selbst 
Andeutung  einer  — tunica  submucosa. 

Die  Muskelhaut  der  Gebärmutter,  tunica  muscularis  uteri,  zeigt  eine  komplizierte  Schich- 
tung, da  sich  Faserzüge  in  den  verschiedensten  Richtungen  durchkreuzen.  Eine  Einteilung  in 
Tab.  74,  Fig.  1 einzelne  Schichten3)  ist  schon  deswegen  kaum  möglich,  weil  sich  keine  trennenden  Binde- 

!)  Man  will  deswegen  auch  die  Uterindrüsen  nicht  als  echte  Drüsen,  sondern  als  Crypten  auffassen.  Es  ist 
aber  sicher,  daß  bei  vielen  Säugetieren  die  Drüsen  ein  Sekret  liefern.  Die  Drüsenzellen  sind  allerdings  niedriger 
als  das  Oberflächenepithel. 

2)  Starke  Schleimpfröpfe  in  diesen  gehen  unter  dem  Namen  Nabotheier,  ovula  Nabothi. 

3)  Man  unterscheidet  auch  wohl:  stratum  submucosum,  Stratum  vasculare,  stratum  supravasculare  und  Stra- 
tum subserosum.  Die  Einbeziehung  der  größeren  Blutgefäßstämme,  die  in  den  einfach  gebauten  Uteri  vieler 
Säugetiere  gerade  so  wie  im  menschlichen  Eileiter  zwischen  Ring-  und  Längsmuskulatur  liegen,  in  die  Musku- 
latur selbst,  entsteht  allmählich  in  der  Reihe  der  Säugetiere  durch  das  Auftreten  schräger,  die  Ilauptmuskellagon 
verbindender  Muskelzüge. 
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gewebszüge  zwischen  den  einzelnen  Lagen  finden.  Die  Hauptmasse  der  Muskulatur  ist  zir- 
kulär oder  annähernd  zirkulär  angeordnet.  Longitudinale  Faserzüge  finden  sich  hauptsächlich 
in  Gestalt  einer  schwachen  „submukösen“  Lage')  dicht  unter  der  Schleimhaut  und  als  sub- Tab.  74,  Fig.l 
seröse,  ebenfalls  schwache  Faserzüge  unter  dem  Peritonealüberzug  der  vorderen  und  hinteren 
W and.  Letztere  Schicht  entspricht  der  Längsmuskulatur  der  Tube  und  geht  wie  diese  auf 
den  benachbarten  Teil  des  ligamentum  latum  über.  Im  Bereiche  der  cervix  treten  etwas 
stärkere  äußere  wie  innere  Längsmuskelzüge  auf.  Auch  ist  hier  die  Muskulatur  ziemlich  reich 
an  elastischen  Fasern;  vielfach  finden  sich  reichliche  Massen  Bindegewebe  zwischen  den 
Muskellagen,  besonders  um  die  Blutgefäße  herum. 

Die  tunica  serosa  verhält  sich  ähnlich  wie  an  der  Tube.  Sie  ist  ziemlich  fest  mit  der 
subserösen  Muskelschicht  verwachsen. 

Die  Blutgefäße  des  uterus  sind  sehr  reichliche.  Ihre  Hauptausbreitung  erfolgt  in 
den  mittleren  Schichten  der  Muskulatur,  die  wegen  der  hier  gelegenen  zahlreichen  Gefäße 
und  namentlich  weiten  Venen  den  Namen  „Stratum  vasculare“  erhalten  hat.  Die  Arterien- 
zweige zeigen  oft  starke  Schlängelungen  auch  innerhalb  der  Muskulatur.  Von  hier  aus  wird 
die  Schleimhaut  versorgt,  in  der  man  ein  oberflächliches,  dichtes  Kapillarnetz  findet.  Die 
Lymphgefäße  sind  ebenfalls  reichlich;  sie  bilden  drei  Netze,  eines  in  der  Schleimhaut, 
ein  mittleres  in  der  Muskulatur  und  ein  oberflächliches  subseröses.  Die  zahlreichen,  teils 
markhaltigen,  teils  marklosen  Nerven  der  Gebärmutter  bilden  im  sog.  parametrium,  d.  h. 
dem  zur  Seite  der  pars  supravaginalis  cervicis  uteri  gelegenen  Bindegewebe,  kleine  (sympa- 
thische) Ganglien.  Innerhalb  der  Uteruswand  selbst  kommen  Ganglienzellen  nicht  mehr  vor. 

Die  Verästelung  der  schließlich  marklos  werdenden  Fasern  erfolgt  teils  in  der  Muskulatur, 
teils  in  der  Schleimhaut.  Feinste  Fasern  enden  intraepithelial. 

Die  Scheide,  vagina,  besteht  aus  Schleimhaut,  tunica  mucosa,  Muskelhaut,  tunica  mus- 
cularis,  und  Faserhaut,  tunica  adventitia.  Die  Schleimhaut  trägt  ein  sehr  dickes  geschichtetes  Tab.  75,  lüg.  1-3 
Pflasterepithel,  das  auch  die  portio  vaginalis  uteri'* 2)  überzieht  und  in  der  Gegend  des  äußeren 
Muttermundes  ziemlich  plötzlich  in  das  Flimmerepithel  des  Uterus  übergeht3).  Es  ähnelt  in 
mancher  Hinsicht  der  epidermis,  zeichnet  sich  durch  z.  T.  riesige  Zellen  und  Kerne  aus  und 
enthält  oft  auch  Eleidin  (s.  u.  S.  310)  in  den  oberen  Lagen.  Die  tunica  propria  bildet  ziem- 
lich weit  in  das  Epithel  vordringende  Papillen  und  besteht  aus  einem  sehr  zellarmen,  faser- 
reichen, aber  ziemlich  locker  gebauten  Bindegewebe,  das  namentlich  in  den  tieferen  Lagen 
äußerst  reichlich  elastische  Fasern  enthält;  diese  bilden  ein  oberflächliches  feineres  und  tiefe-  Tab.7ü,Fig.3 
res  und  stärkeres  grobes  Netz4).  Nicht  selten  sind  Ansammlungen  von  Lymphzellen  zu  kleinen 
solitären  Lymphknötchen ; ferner  sind  die  kleineren  Venen  (s.  u.)  sehr  zahlreich.  Drüsen  feh- 
len fast  immer;  nur  im  obersten  Teil  der  vagina  kommen  gelegentlich  vereinzelte  Drüsen  vom 
Bau  der  zervikalen  Uterusdrüsen  vor.  Eine  eigentliche  tunica  submucosa  gibt  es  nicht;  die 
Schleimhaut  geht  auch  hier  ohne  scharfe  Abgrenzung  in  die  tunica  muscularis  über.  Die  Mus- 
kelhaut besteht  aus  ziemlich  unregelmäßig  angeordneten  Bündehi  glatter  Fasern,  die  gelegent-  Tab.75,Fig.  1 

U Andeutungsweise  kommt  diese  submuköse  Lage  auch  in  der  Tube  vor. 

2)  Hier  ist  das  Epithel  wesentlich  niedriger  als  in  der  eigentlichen  Scheidenwand  und  die  Papillen  fehlen 

ganz  oder  sind  nur  angedeutet. 

’)  Die  Grenze  des  Flimmerepithels  und  geschichteten  Pflasterepithels  schwankt  etwas.  Häufig,  namentlich 
nach  mehrfachen  Geburten  rückt  das  Pflasterepithel  in  den  untern  Teil  der  cervix  uteri  selbst  vor,  andererseits 
kommt  es  vor,  daß  noch  ein  Teil  der  portio  vaginalis  außerhalb  des  Muttermundes  vom  Flimmerepithel  bzw. 

Zylinderepithel  überzogen  ist. 

4)  Während  der  Schwangerschaft  wird  das  Bindegewebe  der  tunica  propria  der  Scheide  bedeutend  dicker, 
auch  treten  deutliche  Spalten  zwischen  den  Bündeln  auf  und  es  erfolgt  eine  Auflockerung  des  elastischen  Faser- 
werkes. Verbunden  sind  diese  Erscheinungen  mit  einer  starken  Erweiterung  der  Gefäße,  namentlich  der  Venen, 
die  3 — öfach  so  stark  werden,  und  auch  einer  Hypotrophie  der  Muskulatur. 
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Tab. 75,  Fig.  1 lieh  eine  innere  Ring-  und  äußere  Längsfaserlage  unterscheiden  lassen  sollen;  in  der  Regel 
handelt  es  sich  aber  um  ganz  zerstreute  Muskelbündel,  die  ohne  Grenze  in  die  äußere  Faser- 
haut übergehen  und  überwiegend  longitudinale  Richtung  haben.  Die  Faserhaut  besteht  aus 
teils  derberem,  an  elastischen  Fasern  armen,  teils  lockerem,  an  elastischen  Elementen  reichen 
ßindegewebe. 

Der  sauer  reagierende  Schleim  der  Vagina  (der  — da  Drüsen  ganz  fehlen  — nur  vom 
Oberflächenepithel  selbst  abgesondert  werden  kann1),  wenn  man  nicht  annimmt,  daß  es  sich 
um  Sekret  der  Zervikaldrüsen  des  Uterus  handelt)  enthält  außer  abgestoßenen  Epithelien  und 
Leukocyten  häufig  ein  Infusorium  (Trichomonas  vaginalis). 

Was  die  Rlutgef  äße  der  Scheide  anlangt,  so  zeigen  die  Arterien  keine  Resonderheiten ; die 
Venen  sind  sehr  mächtig  in  der  Schleimhaut  entwickelt  und  fließen  in  den  plexus  uterova- 
ginalis  ab,  der  z.  T.  in  der  tunica  adventitia  des  Organs  gelegen  ist.  Die  Nerven  verhalten 
sich  ähnlich  wie  die  der  Gebärmutter;  in  der  äußeren  Faserschicht  sind  sie  reichlich  vorhan- 
den. In  ihrem  Verlaufe  finden  sich  viele  Ganglienzellen. 

Zur  Seite  des  cervix  uteri  und  des  oberen  Teils  der  vagina  findet  man  bei  neugebornen  Mädchen  noch 
ziemlich  regelmäßig,  im  spätem  Alter  gelegentlich,  jederseits  einen  engen,  mit  Zylinderepithel  ausgebildeten 
Gang,  den  sog.  Gartnerschen  Kanal.  Es  ist  der  Rest  des  Urnierengangs  (Wolffschen  Ganges.  Näheres  siehe 
Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl.). 

3.  Die  äußeren  weiblichen  Geschlechtsorgane. 

Von  den  äußeren  Genitalien  stellen  große  wie  kleine  Schamlippen  im  wesentlichen  Haut- 
1 ab.  75,  Fig.4  duplikaturen  dar.  Die  kleinen  Schamlippen,  labia  minora,  besitzen  in  sehr  reichlicher  Menge 
ziemlich  große  Talgdrüsen  (ohne  Haare),  die  auf  beiden  Flächen  ausmünden.  Das  zwischen 
ihnen  gelegene  Gewebe  ist  fettfreies  ßindegewebe  mit  viel  elastischen  Fasern.  In  den  tieferen 
Lagen  des  Epithels,  das  typische  an  der  Oberfläche  verhornte  epidermis  darstellt,  trifft  man 
reichlich  Pigmentkörnchen.  Die  großen  Schamlippen,  labia  majora,  dagegen  sind  fettreich. 
Sie  tragen  an  ihrer  äußeren  Fläche  genau  den  Charakter  der  äußeren  Haut  und  besitzen  Haare 
mit  Talgdrüsen,  daneben  auch  Schweißdrüsen,  die  innere,  dem  vestibulum  vaginae  zugekehrte 
Fläche  ist  schleimhautähnlich.  Die  clitoris  ist  so  gebaut  wie  die  corpora  cavernosa  penis. 
Die  Schleimhaut,  welche  die  glans  clitoridis  überzieht,  besitzt  Genitalnervenkörperchen  und 
Tastkörperchen,  während  in  den  labia  majora  Lamellenkörperchen,  in  den  hohen  Papillen 
der  labia  minora  Meißnersche  Tastkörperchen  gefunden  werden.  Der  hymen  ist  eine  dünne, 
bindegewebige  Platte  mit  Scheidenschleimhautüberzug  auf  der  einen,  Vorhof schleimhaulüber- 
zug  auf  der  anderen  Fläche. 

Die  glandulae  vestibuläres  minores  sind  kleine,  1/2  bis  1 mm  große  Schleimdrüsen  von 
tubuloalveolärem  Bau,  die  in  der  Gegend  der  Harnröhrenmündung  ihre  Ausführungsgänge 
haben,  während  die  wesentlich  größeren  glandulae  vestibuläres  majores  (Bartholini)  in  ihrem 
Rau  mit  den  Bulbourethraldrüsen  des  Mannes  übereinstimmen. 

Anhang  1 : Die  Nebenniere,  glandula  suprarenalis2) . 

Die  Nebenniere,  glandula  suprarenalis,  ist  ein  eigentümliches  innersekretorisches  Organ, 
Tal).  7G,  Fig.  1-4  Jas  schon  makroskopisch  in  zwei  ganz  verschieden  gebaute3)  Abschnitte  zerfällt,  in  die  epi- 

1)  Es  wäre  dies  allerdings  der  einzige  Fall  im  menschlichen  Körper,  daß  geschichtetes  Plattenepithcl  sezerniert. 

2)  Obwohl  die  Nebenniere  keine  anderen  als  rein  topographische  Beziehungen  zum  Urogenitalsystem  hat, 
soll  sie  anhangsweise  hier  mit  besprochen  werden. 

3)  Daß  Mark  und  Rinde  der  Nebenniere  nichts  miteinander  zu  tun  haben,  geht  am  besten  daraus  hervor, 
daß  bei  niedereren  Wirbeltieren  zwei  Arten  Nebennieren  Vorkommen,  Suprarenalorgane  (=  Rindensubstanzorgane) 
und  Interrenalorgane  (=  Marksubstanz).  Auch  beim  Menschen  kommen  (z.  B.  im  ligamentum  latum  des  Weibes, 
aber  auch  in  der  Nähe  der  Samenblasen  des  Mannes)  ziemlich  häufig  versprengte,  bloß  aus  Rindensubstanz 
bestehende  kleine  akzessorische  Nebennieren  vor. 
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theliale  Rindensubstanz  und  die  chromaffine  Marksubstanz.  Letztere  wird  von  der  (meist 
viel  mächtigeren)  Rindensubstanz  allseitig  umschlossen,  während  eine  bindegewebige  Kapsel 
das  ganze  Organ  umhüllt. 

Die  Kapsel  der  Nebenniere  besteht  aus  Rindegewebe.  Sie  sendet  Septen  zwischen  die 
Stränge  der  Rindensubstanz.  Diese  bestehen  aus  dichten,  die  einzelnen  Rindenstränge  tren- 
nenden Faserbündeln.  In  den  tieferen  Lagen  der  Rindensubstanz  bilden  sie  unter  Verzweigung 
Netze,  um  an  der  Grenze  von  Rinde  und  Mark  sich  in  feine,  bis  in  die  Marksubstanz  selbst 
vordringende  Fasern  aufzulösen,  die  hier  außerordentlich  reich  an  elastischen  Elementen  sind. 

Die  epithelialen  Stränge  der  Rindensubstanz,  substantia  corticalis,  stellen  eine  endokrine  Tab. 7G, Fig. 1,2 
Zellmasse  dar,  die  nach  dem  Typus  der  Epithelkörperchen  gebaut  ist.  Sie  bilden  zylindri- 
sche Säulen  im  mittleren  Hauptabschnitt  der  Rinde,  d.  h.  hier  legt  sich  eine  abgeplattete 
Zelle  glatt  auf  die  andere.  Man  nennt  diese  Schicht  der  Rinde  zona  fasciculata.  Sowohl 
gegen  die  Oberfläche  des  Organs  hin  als  auch  gegen  die  Marksubstanzgrenze  zu  ändert  sich 
der  Charakter  der  Epithelstränge.  Unter  der  Kapsel  gehen  sie  nämlich  in  die  Gestalt  von 
Zellknäueln  oder  -ballen  von  ungefähr  rundlicher  Form  über  ( zona  glomerulosa)  (die  von 
entsprechenden  Fortsätzen  der  Septen  getrennt  werden),  und  an  der  Grenze  gegen  das  Mark 
bilden  die  Zellen  der  einzelnen  anastomosierenden  Stränge,  die  hier  nicht  mehr  deutlich 
durch  die  größtenteils  in  Auflösung  begriffenen  Septen  abgegrenzt  werden,  unregelmäßige  Zell- 
netze (zona  reticularis).  Die  Zellen  der  Nebennierenrinde  sind  etwa  15  bis  20  p,  groß, 
sie  enthalten  besonders  im  Rereich  der  zona  fasciculata  zahlreiche  Fetttröpfchen1),  in  der  zona 
reticularis  bräunliche  Pigmentkörnchen,  die  gegen  die  Markgrenze  hin  an  Zahl  zunehmen.  Tab.  76,  Fig.  4 
Die  reihenförmige  Anordnung  der  Zellen  der  Nebennierenrinde  ist  also  nur  im  Rereiche  der  Tab.  76,  Fig.  3 
zona  fasciculata  deutlich;  deren  Zellstränge  setzen  sich  meist  aus  zwei  oder  drei  Reihen  von 
Zellen  zusammen.  Die  Elemente  der  zona  glomerulosa  sind  kleiner  und  meist  unregel- 
mäßig polyedrisch,  seltener  annähernd  zylindrisch.  Die  Zellen  der  zona  reticularis  zeichnen 
sich  durch  ihre  starke  Affinität  ihres  Plasma  zu  sauren  Anilinfarbstoffen  aus;  ihr  Gehalt 
an  Pigmentkömehen  wird  mit  zunehmendem  Alter  immer  größer.  Zwischen  den  Zellbalken 
dieser  Zone  liegen  zahlreiche  Kapillaren,  die  hier  enge  Maschen  bilden. 

Die  Marksubstanz  der  Nebenniere,  substantia  medullaris,  besteht  im  wesentlichen  aus  un- 
regelmäßig gestalteten,  anastomosierenden  Strängen  oder  Ketten  chromaffiner  Zellen  von  ca.  Tab.  76,  Fig.  1-3 
20  bis  30  p,  Größe.  Die  Form  der  Zellen  ist  eine  unregelmäßig  polyedrische  bis  hochzylin- 
drische2). Sie  umschließen  meist  lakunäre  ßluträume,  die  lediglich  von  Endothel  begrenzt  wer- 
den (erweiterte  Kapillaren),  derart,  daß  jede  im  allgemeinen  längliche  Zelle  der  Marksub- 
stanz auf  dem  Durchschnitt  mit  ihren  beiden  schmalen  Flächen  an  das  Gefäßlumen  grenzt, 
mit  ihren  beiden  breiten  Flächen  an  benachbarte  Zellen  der  Kette. 

Die  Zellen  der  Marksubstanz  haben  relativ  kleine  und  chromatinarme  Kerne ; ihr  Plasma 
enthält  feine  Granulationen,  die  sich  mit  chromsauren  Salzen  braun  färben  (daher  chromaffine 
oder  phaeochrome  Substanz  genannt).  Diese  Substanz,  die  den  chemisch  so  überaus  wirk- 
samen Stoff  des  Adrenalin  enthält,  tritt  aus  den  Zellen  in  die  weiten  Kapillaren  über,  welche 
von  den  Zellen  umgeben  werden  und  ist  in  deren  Lichtung  mit  Hilfe  von  Chromsalzen 
ebenfalls  nachweisbar. 

Nicht  nur  das  Nebennierenmark  allein  besteht  aus  chromaffinen  Zellen,  wenn  es  auch 
die  stärkste  Ansammlung  solcher  Zellen  darstellt.  Es  handelt  sich  der  Abkunft  nach  um 

!)  Bei  diesen  Einschlüssen  handelt  es  sich  um  Lipoide;  sie  bedingen  die  intensiv  gelbe  Färbung  der  Neben-  Tab.  76,  Fig.  4 
nierenrinde.  Die  Zellen  zeigen  ein  durch  die  großen  Lipoidtropfen  ganz  vakuolisiertes  Protoplasma.  Auch  die 
Zellen  der  zona  glomerulosa  haben  feine  Körncheneinschlüsse. 

2)  Die  (feinkörnigen)  Zellen  schrumpfen  leicht  durch  die  Einwirkung  der  Konservierungsmittel  und  sehen 
dann  zackig  aus. 
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Zellen,  die  von  der  Anlage  des  sympathischen  Nervensystems  herstammen  und  als  sympathi- 
sche Paraganglien  bezeichnet  werden.  Außer  im  Nebennierenmark  kommen  sie  in  stärkerer 
Ansammlung  nur  noch  in  der  sog.  Karotidendrüse  vor  (s.  u.).  Sonst  findet  man  sie  in 
kleinen  Gruppen  zusammen  mit  echten  kleinen  sympathischen  Ganglien  in  der  Gegend  der 
männlichen  und  weiblichen  Geschlechtsorgane  teils  isoliert  neben  diesen,  teils  in  die  genannten 
Ganglien  eingelagert.  Es  handelt  sich  um  Abkömmlinge  der  Anlage  des  Nervensystems,  die 
kehie  nervösen  Funktionen  ausüben  und  auch  ihrer  Form  nach  epitheloid  bleiben,  ohne  die 
Gestalt  usw.  der  Nervenzellen  anzunehmen.  Phaeochromes  Gewebe  soll  z.  B.  auch  am  hilus 
des  Eierstocks  Vorkommen,  ferner  im  Bindegewebe  des  mesovarium  und  der  mesosalpinx  in 
Gestalt  rundlicher  oder  länglicher  Zellen  epitheloiden  Charakters  mit  deutlichen  Zellgrenzen 
und  exzentrischen  chromatinarmen  Kernen,  die  sich  besonders  neben  den  Nervenstämmchen 
finden. 

Außerdem  enthält  die  Marksubstanz  der  Nebenniere  sehr  reichliche  marklose  Nervenfa- 
sern und  -Stämme,  ferner  zerstreute  echte  Ganglienzellen  oder  Gruppen  solcher  und  grö- 
Tab.76,  Fig.2  ßere  Venenzweige,  an  denen  man  eigentümliche  bindegewebig-muskulöse  lokale  Verdickungen 
der  Wand  beobachtet. 

Die  Blutgefäße  der  Nebenniere  sind  sehr  reichlich.  Die  kleinen  Arterienäste  laufen 
in  den  Septen  zwischen  den  Epithelsträngen  und  bilden  in  diesen  das  langmaschige  Kapillar- 
netz der  Rinde,  das  in  der  zona  reticularis  engmaschiger  wird  (s.  o.).  Andere  Äste  dringen 
unverzweigt  bis  in  die  Marksubstanz  und  speisen  hier  deren  weite  Kapillaren.  Die  größeren 
(muskelstarken)  Venen1)  liegen  ausschließlich  in  der  Marksubstanz. 

Die  Nerven  der  Nebenniere  sind  im  Verhältnis  zur  Größe  des  Organs  sehr  reichlich. 
Es  sind  ausnahmslos  Zweige  des  sympathischen  Nervensystems.  Sie  bestehen  daher  vorzugsweise 
aus  marklosen  Fasern  und  bilden  Geflechte  in  der  Rindensubstanz,  namentlich  der  zona  reti- 
cularis, hauptsächlich  aber  verästeln  sie  sich  in  der  Marksubstanz,  wo  sie  jede  einzelne  Mark- 
zelle mit  korbartigen  Geflechten  umgeben. 

Anhang  2 : Die  Karotidendriise,  cjlomus  caroticum. 

Die  sog.  Karotidendrüse,  glomus  (paraganglion)  carotideum,  stellt  nächst  dem  Neben- 
nierenmark die  stärkste  Ansammlung  chromaffiner  Substanz  im  menschlichen  Körper  dar; 
Tab.  76,  Fig.5  dennoch  bildet  das  kleine,  an  der  Teilungsstelle  der  arteria  carotis  communis  gelegene  Gebilde 
(Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.,  dies.  Verl.)  keine  einheitliche,  geschlossene  Gewebs- 
masse,  sondern  besteht  aus  einzelnen  getrennten  größeren  oder  kleineren  Zellhaufen  chrom- 
affiner Zellen,  zwischen  denen  trennendes  Bindegewebe  mitviel  kleinen  Blutgefäßen  undStämm- 
chen  markloser  Nervenfasern  liegt.  Die  zahlreichen  Gefäße  dringen  in  die  phaeochromen 
Zellmassen  ein  und  vaskularisieren  sie. 


X.  Das  Sehorgan. 

Das  Sehorgan  — im  weitesten  Sinne  des  Wortes  — (auch  Sehapparat  genannt),  zer- 
fällt in  den  Augapfel,  bulbus  oculi,  und  seine  Hilfsapparate.  Letztere  sind  1.  die  Augenlider 
und  die  Bindehaut,  2.  der  Tränenapparat,  3.  die  Bewegungsvorrichtungen  des  Auges  (Mus- 
keln, Sehnen,  Fascien).  Letztere  zeigen  in  mikroskopischer  Hinsicht  ihres  Baues  keine  Be- 
sonderheiten und  werden  daher  hier  nicht  besonders  besprochen. 


1)  Besonders  stark  sind  Längsfaserzüge  in  der  tunica  adventitia. 
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Der  Augapfel,  bulbus  oculi. 

Der  Augapfel,  bulbus  oculi,  stellt  eine  ziemlich  regelmäßig  gestaltete,  hohle,  dünnwandige  Kugel  dar,  Tab.  77-82 
deren  Inhalt  größtenteils  ein  flüssiger  oder  fast  flüssiger  ist.  Dem  vorderen  Ende  der  Kugel  sitzt  eine  Kalotte 
kleineren  Radius  auf. 

Die  Wandung  der  Kugel  bilden  die  drei  Augenhäute:  tunica  externa  s.  fibrosa  (=  sclera  -j-  cornea),  tunica 
media  s.  vasculosa  (uvea  = chorioidea  + corpus  ciliare  + iris).  tunica  interna  (retina  + Pigmentepithel).  Die  vor- 
dere Kalotte  wird  nur  von  einer  Haut,  der  tunica  externa  (cornea)  begrenzt. 

Der  Hohlraum  des  Augapfels  wird  durch  eine,  im  Zentrum  durchlöcherte  Scheidewand  der  mittleren 
Augenhaut,  die  iris,  in  einen  großen  hinteren  und  kleinen  vorderen  Raum  geteilt.  Das  Loch  der  iris,  die  Pu- 
pille, verschließt  ein  im  hinteren  Hohlraum  des  Auges  gelegener  bikonvexer  Körper,  die  Linse. 

Der  Raum  hinter  der  Linse  wird  größtenteils  vom  Glaskörper  erfüllt  (bis  auf  die  sog.  hintere  Augenkam- 
mer); seine  oberflächliche  Lage  verdickt  sich  an  der  Vorderfläche  zur  zonula  ciliaris.  Der  Raum  zwischen  iris 
und  Hornhaut  heißt  vordere  Augenkammer  und  enthält  Flüssigkeit.  An  die  hintere  Fläche  des  bulbus  tritt, 
der  nasalen  Seite  näher  als  der  temporalen,  der  nervus  opticus.  (Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  d.  Verl.) 

1.  Die  äußere  Augenhaut,  tunica  externa  bulbi. 

Der  vordere  durchsichtige  Abschnitt  der  äußeren  Augenhaut,  die  Hornhaut  oder  cornea,  Tab.  77,  Fig.  1 
besteht  der  Hauptmasse  nach  aus  einer  Art  hbrösen  Bindegewebes  von  eigenartiger  Anord- Tab.  78,  Fig.  2, 3 
nung1).  Der  Vorderflächc  der  im  übrigen  rein  bindegewebigen  Haut  sitzt  ein  Epithel  auf.  Tab.  78, Fig. 2 
Die  Dicke  der  Hornhaut  schwankt  zwischen  0,8  mm  (Scheitel)  und  1,1  mm  (Randpartien). 

Man  unterscheidet  gewöhnlich  rein  deskriptiv  an  der  Hornhaut  fünf  Schichten  von  vorn 
nach  hinten  gerechnet:  1.  das  Epithel,  2.  die  vordere  Basalmembran  (Bowmansche  Haut, 
lamina  elastica  anterior),  3.  die  substantia  propria  corneae,  4.  die  hintere  Basalmembran, 
lamina  elastica  posterior  (Descemetsche  Haut), 5.  das  Endothel  der  vorderen  Augenkammer. 

Das  Epithel  der  Hornhaut  geht  am  Hornhautrand  unmittelbar  in  das  Epithel  der 
conjunctiva  über.  Es  ist  wie  dieses  ein  sehr  einfach  gebautes,  geschichtetes  Plattenepithel  (s. 
a.  o.  S.  39),  hat  aber  keine  Papillen  und  nur  wenige  Lagen  platter  Zellen.  Auf  die 
untere  zylindrische  Schicht2)  folgen  in  der  Regel  noch  zwei  Lagen  rundlicher  und  zwei ' 

Lagen  platter  Zellen.  Die  Dicke  des  Epithels  beträgt  am  Hornhautscheitel  ca.  50  [x,  in  der 

Gegend  des  Hornhautrandes  wird  das  Epithel  etwas  dicker  (ca.  80  ix).  Gelegentlich  trifft  Tab.  78,  Fig. 3 

man  Wanderzellen  in  ihm. 

Die  vordere  Basalmembran  ist  beim  Menschen3)  sehr  deutlich  und  hat  eine 
Dicke  von  10 — 12  tx.  Sie  stellt  nur  eine  besonders  modifizierte,  fast  homogen  erscheinende 
und  zellfreie  Lage  der  substantia  propria  corneae  dar,  in  die  sie  auch  ohne  Grenze  übergeht. 

Sie  ist  nicht  elastischer,  sondern  rein  bindegewebiger  Natur,  wie  die  Propria  selbst;  ist 
aber  fibrillenärmer  (?)  als  diese.  Auf  ihr  sitzt  das  Epithel  selbst  auf . getrennt  durch  eine  ganz 
dünne  (wohl  epitheliale)  Glashaut. 

Die  substantia  propria  corneae  bildet  die  Hauptmasse  der  Hornhaut  (etwa  9/10  der  gan- 
zen Dicke).  Sie  besteht  aus  fibrillärem  kollagenen  Bindegewebe  von  besonderer  und  z.  T.  sehr  Tab.  78,  Fig.  2 
verwickelter  Struktur.  Ihre  Bündel  sind  zu  zahlreichen  übereinandergelegenen,  platten  und 
dünnen,  aber  deutlich  getrennten4 * * * *)  Lamellen  verkittet.  Die  Lamellen  liegen  stets  der  Horn- 
hautoberfläche parallel;  innerhalb  einer  Lamelle  laufen  alle  Fasern  parallel,  in  den  verschie- 

i)  Der  beim  Kochen  der  Hornhaut  gewonnene  Leim  ist  von  gewöhnlichem  Bindegewebsleim  etwas  ver- 

schieden. 

*)  Die  Kerne  der  Zylinderzellen  liegen  regelmäßig  im  obern  Abschnitt  der  Zelle.  Ganz  schmale  fuß- 

artige Fortsätze  der  darüber  liegenden  Zellage  reichen  auch  noch  (also  zwischen  den  Zylinderzellen  hindurch- 

ziehend) bis  an  die  Basalmembran. 

Bei  den  meisten  Säugetieren  ist  die  Bowmansche  Haut  nur  schwach  oder  gar  nicht  ausgebildet. 

*)  An  den  Grenzen  der  einzelnen  Lamellen  scheinen  besondere  Grenzhäutchen  vorzukommen. 

Sobotta,  Histologie.  4.  A.  18 
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denen  Lamellen  dagegen  in  den  verschiedensten  Richtungen1).  Zwischen  je  zwei  Lamellen 
finden  sich  eine  geringe  Menge  Kittsubstanz  und  die  platten  Hornhautzellen  (Homhautkör- 
Tab.6,Fig.  6 perchen,  fixe  Hornhautzellen)2).  Es  sind  das  extrem  platte,  stark  verästelte  Bindegewebszel- 
len mit  langen,  verzweigten,  platten  Ausläufern,  mittels  derer  sie  mit  benachbarten  Zellen 
Zusammenhängen  und  so  — namentlich  bei  manchen  Tieren  — sehr  regelmäßige  recht- 
winklige Maschen  bilden8).  Sie  liegen  in  entsprechend  gestalteten  Lücken  (Hornhautkörper- 
chen), welche  durch  feine,  die  Ausläufer  der  Zellen  enthaltende  Kanälchen  (Hornhautkanäl- 
chen), miteinander  verbunden  sind.  Die  Zellen  füllen  diese  Lücke  aber  vollkommen  aus,  so 
Tab.  6,  Fig.  7 daß  dieses  Lücken-  und  Kanalsystem  nicht  etwa  als  ein  perizelluläres  Saftlückensystem  auf- 
zufassen ist. 

Die  lamina  elastica  posterior  ist  beim  Menschen  eine  dünne,  6 — -10  p dicke,  vollkommen 
Tab.8,Fig.5  strukturlose  und  isolierbare  Glashaut,  die  im  Gegensatz  zur  vorderen  Basalmembran  viel- 
Tab.36,Fig.l  leicht  dem  elastischen  Gewebe  näher  steht1).  Die  dickeren  Ränder  der  Haut  lösen  sich 
Tab.  78, Fig. 2 durch  Aufsplitterung  am  Iriswinkel  in  das  Gewebe  des  ligamentum  pectinatum  iridis  auf 
(s.  u.)  und  stellen  jedenfalls  kein  echtes  elastisches  Gewebe  dar,  wie  überhaupt  die  ganze  Haut 
nicht  zum  typischen  elastischen  Gewebe  zu  rechnen  ist. 

Das  Hornhautendothel  ist  der  auf  der  Hinterfläche  der  Haut  gelegene  Abschnitt 
der  endothelialen  Auskleidung  der  vorderen  Augenkammer.  Es  ist  — wie  jedes  Endothel  — 
streng  einschichtig  und  besteht  aus  vollkommen  epithelartigen,  sechseckigen,  platten  Zellen 
Tab.  8,  Fig.  5, 6 mit  rundlichen  oder  polymorphen  Kernen5),  die  eine  ununterbrochene  epithelartige  Lage  bil- 
den, obwohl  die  bindegewebige  Abkunft  der  Zellen  hier  so  recht  nachweisbar  ist  wie  nur 
denkbar  (s.  o.  S.  103). 

Die  sclera  setzt  sich  ihrer  Hauptmasse  nach  aus  sehnenartigen  Bindegewebsbündeln 
Tab.  78,  Fig.  1 zusammen,  die  sich  in  verschiedenen,  nicht  bloß  meridionalen6)  und  äquatorialen  Richtun- 
Tab.  6,  Fig. 2 gen  durchflechten  und  im  Gegensatz  zur  Hornhaut  den  Bündeln  gleichgerichtete,  stärkere 
oder  schwächere  (letztere  überwiegend)  elastische  Fasern  enthalten.  Im  vorderen  Abschnitt 
der  Haut  überwiegt  der  meridionale,  im  hinteren  der  zirkuläre  Verlauf  der  Bündel. 
Diese  sind  in  den  inneren  Schichten  der  Haut  reichlicher  als  in  den  äußeren,  ferner  zahl- 
reich an  den  Insertionsstellen  der  Augenmuskeln  und  am  Sehnerveneintritt.  Überhaupt 
ist  der  dickere  hintere  Scleralabschnitt  reicher  an  elastischen  Fasern,  als  der  vordere.  Ferner 
enthält  die  sclera  platte  Bindegewebszellen,  nur  in  viel  geringerer  Zahl  als  die  Hornhaut.  Sie 


*)  Außer  den  in  den  Lamellen  gelegenen  Bindegewebsbündeln  gibt  es  feinere,  sog.  fibrae  arciformes, 
welche  die  einzelnen  Lamellen  verbinden  und  durchsetzen.  Besonders  zahlreich  sind  sie  im  vorderen  Abschnitt 
der  Hornhaut,  wo  sie  auch  die  Bowmansche  Haut  mit  den  vorderen  Lamellen  verbinden.  In  den  Lamellen  selbst 
kommen  spärlich  sehr  feine  Fasern  vor,  die  sich  von  den  Bindegewebsfasern  unterscheiden  und  von  manchen 
für  elastische  Fasern  gehalten  werden  (vielleicht  handelt  es  sich  um  präelastische  Fasern  — s.  o.  S.  67). 

2)  So  genannt,  weil  außerdem  auch  Wanderzellen  in  der  Hornhaut  Vorkommen. 

8)  Beim  Menschen  kommen  derartig  regelmäßig  und  rechtwinklig  verästelte  Zellen  nicht  vor  (im  Ge- 
gensatz zum  Fi'osch,  aber  auch  Kaninchen).  Die  menschlichen  Hornhautzellen  sind  vielmehr  plumpe,  unregel- 
mäßig gestaltete  Zellen  mit  plumpen  spärlichen  unregelmäßig  anastomosierenden  Ausläufern.  Immerhin  stellt 
auch  beim  Menschen  die  Gesamtheit  der  Hornhautzellen  ein  durch  die  ganze  Haut  sich  erstreckendes  Netz  dar. 

4)  Sie  soll  vom  Endothel  (der  Hinterfläche)  aus  entstehen.  Es  handelt  sich  vielleicht  um  präelastisches  Ge- 
webe (s.  o.  S.  67). 

s)  Bei  manchen  Säugetieren  sind  die  Kerne  nieren-  oder  hufeisenförmig  und  enthalten  in  der  Ausbuch- 
tung das  Centrosoma  in  Gestalt  eines  Diplosoma.  Auch  verschiedenartige  Zelleinschlüsse  sind  am  Hornhautendo- 
thel beobachtet  worden. 

6)  Der  meridionale  Verlauf  im  vorderen  Bereiche  der  Haut  wird  durch  die  Insertion  der  Sehnen  der  ge- 
raden Augenmuskeln  bestimmt. 
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ähneln  mehr  Sehnenzellen  als  den  Hornhautzellen  und  lassen  oft  wie  echte  Sehnenzellen  Fur- 
chen erkennen,  die  Abdrücke  der  angelagerten  Bindegewebsbündel  darstellen. 

Etwas  abweichend  gebaut  sind  die  innersten,  der  mittleren  Augenhaut  benachbarten  Schich- 
ten der  sclera.  Hier  findet  sich  ein  mehr  lockeres  Bindegewebe  mit  vielen  elastischen  Fasern, 
zahlreichen  plumpen  und  nur  wenig  verästelten  platten  Pigmentzellen  (pigmentierten  Binde- 
gewebszellen) und  pigmentfreien,  platten,  endothelähnlichen1)  Zellen.  Es  wird  als  lamina  su- 
prachorioidea  (oder  fusca)  bezeichnet,  gehört  aber  seinem  Baue  nach  mehr  zur  chorioidea  als 
zur  sclera  (s.  a.  u.  S.  276).  Das  meist  sehr  reichliche  Pigment  dieser  Zellen  ist  Melanin- Tab.  78, Fig. 4 
pigment  (s.  o.  S.  17). 

Einen  besonderen  Bau  zeigt  die  sclera  da,  wo  sie  vom  Sehnerven  durchbohrt  wird;  die- 
ser tritt  nicht  etwa  durch  ein  einziges,  seinem  Gesamtdurchmesser  entsprechendes  kreisrun- 
des Loch  der  Haut  (wie  das  bei  Durchbohrung  der  chorioidea  der  Fall  ist),  sondern  die  Tab.  77.  Fi  ' 
einzelnen  Bündel  des  Nerven  durchsetzen  jedes  für  sich  das  Scleralgewebe,  das  um  die  Faser-  Tab.  82,  Fi 
bündel  herum  an  elastischen  Fasern  reiche  Hüllen  bildet;  auf  diese  Weise  entsteht  in  diesem 
Bereiche  der  Haut  eine  siebartige  Durchlochung,  lamina  cribrosa  sclerae  genannt. 

Die  Dicke  der  sclera  ist  im  hinteren  Augenabschnitt  eine  ziemlich  beträchtliche  (ca  1 mm) ; 
nach  vorn  zu  verdünnt  sie  sich  (bis  auf  0,3  mm  am  Äquator),  nimmt  aber  in  der  Gegend 
der  Augenmuskelansätze  wieder  etwas  zu  (0,6  mm).  Ihr  Gewebe  geht  ohne  (mikroskopisch) 
ganz  scharfe  Grenze  im  Bereiche  des  sog.  Kornealfalzes  in  das  der  Hornhaut  über,  indem 
die  Blutgefäße  aufhören  und  die  Anordnung  der  Bindegewebsbündel  und  Zellen  eine  abwei- 
chende wird.  Dabei  lassen  sich  Bindegewebsfasern  der  sclera  weit  in  die  cornea  hinein  ver- 
folgen. 

Die  tunica  externa  bulbi  ist  — wie  alles  fibröse  Gewebe  — blutgefäßarm,  die  cornea 
entbehrt  sogar  der  Blutgefäße  völlig.  In  der  Gegend  des  Übergangs  der  sclera  in  die  cornea 
und  nahe  der  vorderen  Augenkammer  findet  sich  eine,  dem  Hornhautrande  parallel  laufende  Tab.  77.  Fi 
ringförmige,  oft  plexuöse  Vene,  der  sinus  venosus  sclerae  (Schlemmscher  Kanal).  Auch  Tab.  79.  Fi 
Lymphgefäße  fehlen  der  tunica  externa,  sowie  dem  ganzen  bulbus,  soweit  bekannt  ist. 

Die  sclera  ist  ziemlich  arm,  die  Hornhaut  sehr  reich  an  Nerven.  Es  handelt  sich  um 
Zweige  der  Ciliarnerven.  Die  reichlichen  Nerven  der  Hornhaut  bestehen  sämtlich  — obwohl 
es  sich  um  cerebrospinale  Fasern  handelt  — aus  marklosen  Fasern  (markhaltige  Fasern 
würden  die  Durchsichtigkeit  der  Haut  stören) ; eine  größere  Anzahl  solcher  Stämmchen 
tritt  an  die  Hornhaut  heran,  wo  sofort  der  Verlust  der  Markscheiden  einsetzt.  Eigenartig 
für  die  Hornhaut  sind  ferner  die  Gcflechtbildungen  ihrer  Nerven;  ein  erstes  solches 
entsteht  in  den  tieferen  Lagen  der  substantia  propria;  von  diesem  gehen  Fasern  teils  Tab.  36,  Fig.  1 
direkt  zu  den  Zellen  der  Propria,  teils  bilden  die  senkrecht  durch  die  Lamellen  durchsetzenden 
Fasern  unter  der  vorderen  Grenzschicht  (Bowman)  ein  weiteres  Geflecht,  von  dem  aus  Äste 
die  (sog.)  vordere  Basalmembran  durchbohren,  um  am  Grunde  des  Epithels  das  subepi- 
theliale Netz  zu  bilden.  Von  diesem  gehen  reichliche  Fasern  in  die  Epithelschicht  selbst,  um 
einen  intraepithelialen  Plexus  und  zahlreiche  freie  intraepitheliale  Endigungen  zu  bilden.  In 
der  Propria  kommen  auch  besondere  Endapparate  vor. 

Die  Nerven  für  die  sclera  stammen  gleichfalls  von  den  Ciliarnerven,  die  beim  Durch- 
tritt durch  diese  Haut  (s.  o.)  feine  Zweige  an  sie  abgeben,  die  teils  Gefäßnerven  sind,  teils 

*)  Auch  auf  der  Außenfläche  der  sclera  kommt  ein  endothelartiger  Belag  platter  Bindegewebszellen  vor, 
ferner  das  dem  Gewebe  des  Tenonschen  Raumes  (s.  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl.)  angehörige  sog.  epi- 
scerale  sehr  lockere  Gewebe.  Pigmentzellen  finden  sich  auch  sonst  spärlich  in  der  sclera,  häufiger  bei  pigmentier- 
ten Rassen  als  beim  Europäer;  bei  diesem  relativ  oft  in  der  Gegend  des  Sehnerveneintritts  und  des  sog.  Scleral- 
wulstes,  d.  h.  der  leichten  ringförmigen  Verdickung  des  vorderen  Teils  der  sclera  an  der  Ansatzstelle  des  Ciliar- 
muskels. 
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freie  Endigungen  in  der  Haut  selbst  bilden.  Hauptsächlich  liegen  sie  in  den  inneren  Schichten 
der  Haut;  sie  bestehen  aus  markhaltigen  Fasern. 

^ _ 2.  Die  mittlere  Augenhaut,  tunica  media  (vasculosci)  bulbi  (uvea). 

Tab. 78, Fig.  1,4  Die  mittlere  Augenhaut,  tunica  vasculosa  (besser  vasculoso-musculosa)  auch  uvea  ge- 
Tab.  79,  Fig.  1-4  nannt,  ist  ungemein  gefäßreich  und  enthält  überhaupt  alle  wesentlichen  Gefäße  des  Auges1). 
Tab.  80,  Fig.  5 Sie  zerfällt  in  chorioidea,  corpus  ciliare  und  iris. 

Die  Aderhaut,  chorioidea,  der  hintere  Abschnitt  der  mittleren  Augenhaut,  stellt  eine 
Tab.  78,  Fig.  1 äußerst  gefäßreiche  pigmentierte  bindegewebige  Haut  dar,  an  deren  Hauptabschnitt  (Aderhaut 
Tab.  79,  Fig.  1 hn  engeren  Sinne)  zwei,  durch  das  Verhalten  der  Gefäße  gekennzeichnete  Hauptlagen  unter- 
schieden werden  können;  eine  innere,  welche  im  wesentlichen  zur  Ernährung  der  angrenzen- 
den retina2)  dient  und  von  dichtstehenden  weiten  Kapillaren  gebildet  wird,  lamina  chorioca- 
pillaris,  und  eine  äußere,  die  Hauptschicht  der  Haut,  mit  den  größeren  Gefäßstämmen  (Arterien 
und  Venen),  die  lamina  vasculosa  (chorioidea  propria).  Die  nicht-kapillaren  Gefäße  der 
chorioidea  liegen  eingebettet  in  ein  bindegewebiges  stroma,  das  ziemlich  reich  an 
feinen  elastischen  Fasern,  relativ  arm  dagegen  an  kollagenen  Bindegewebsbündeln  ist 
und  meist  pigmentierte  Zellen3)  enthält.  Stärkere  Züge  fibrillären  Bindegewebes  lie- 
gen nur  in  der  Nachbarschaft  der  größeren  Gefäße.  Die  Venen  der  chorioidea  sind 
völlig  muskelfrei,  auch  die  Arterien  enthalten  nur  einzelne  zirkuläre  Bündel  von  Mus- 
kelfasern, deren  Kerne  oft  auf  der  gleichen  Seite  des  Gefäßlumens  liegen.  In  der  chorioca- 
pillaris  liegt  Kapillare  an  Kapillare  fast  ohne  trennendes  Gewebe  (s.  a.  u.) ; die  Kapillaren  bilden 
ein  streng  einschichtiges,  aber  überaus  engmaschiges  Netz.  Zwischen  den  beiden  Hauptschich- 
ten der  chorioidea  liegt  eine  Art  Grenzschicht,  die  aus  platten  Zellen  und  elastischen  Fasern 
gebildet  wird,  Stratum  elasticum  subcapillare,  während  die  Grenze  der  chorioca- 
pillaris  gegen  die  tunica  interna  bulbi  erstlich  durch  eine  verfilzte  Haut  feinster  elastischer 
F asern  gebildet  wird  (stratum  elasticum  supracapillare),  zweitens  durch  eine 
feine,  höchstens  1/2  p.  dicke,  strukturlose  Haut,  lamina  basalis  chorioidea  genannt4).  Letztere 
ist  nicht  elastischer  Natur  und  gehört  wahrscheinlich  gar  nicht  zur  chorioidea,  sondern  zum 
Pigmentepithel  der  Netzhaut  (epitheliale  Glashaut).  Die  aus  lockerem  pigmentierten  Bindege- 
webe bestehende  sog.  suprachorioidea  (=  lamina  fusca  sclerae)  enthält  besonders  pigment- 
reiche plumpe  und  platte  Bindegewebszellen,  die  nur  mit  wenig  zahlreichen  Fortsätzen  ana- 
stomosieren ; bei  der  Trennung  von  sclera  und  chorioidea  hleibt  die  Schicht  teils  an  der  Innen- 
Tab.  78, Fig. 4 fläche  der  ersteren,  teils  an  der  Außenfläche  der  letzteren  hängen  (s.  a.  o.  S.  275). 

In  der  chorioidea  der  meisten  Haustiere  findet  sich  eine,  dem  menschlichen  Auge  völlig  fehlende  me- 
tallisch irisierende  Bildung,  das  tapetum  (lucidum),  das  entweder  wie  bei  den  Wiederkäuern  und  Einhufern 
aus  welligen  Bindegewebszügen  besteht  (tapetum  fibrosum),  oder,  wie  bei  den  Carnivoren,  aus  mehreren 
Lagen  platter  Zellen,  die  feine  Kristalle  enthalten  (tapetum  cellulosum).  Die  Lage  des  tapetum  ist  in  der 
Grenzschicht  zwischen  choriocapillaris  und  lamina  vascularis. 

Tab. 77. Fig. 2 Der  Ciliarkörper,  corpus  ciliare,  besteht  aus  zwei  Hauptteilen:  einem  ringförmigen 
Tab.  79,  Fig.  2 Muskel,  welcher  der  angrenzenden  sclera  dicht  anliegt,  dem  Accomodationsmuskel, 

Tab.  81,  Fig.  3 l)  Außerhalb  der  mittleren  Augenhaut  finden  sich  im  Augapfel  Blutgefäße  überhaupt  nur  in  der  sclera 

(relativ  spärlich)  und  in  der  Netzhaut  (nur  den  innern  Schichten),  alle  übrigen  Teile  des  Augapfels  (Hornhaut, 
Linse,  Glaskörper,  Strahlenbändchen)  sind  gefäßlos. 

2)  Die  in  der  retina  selbst  gelegenen  Gefäße  ernähren  nur  die  inneren  Schichten  der  Haut  (s.  u.  S.  289). 

s)  Daneben  kommen  auch  platte,  nicht  pigmentierte,  endothelähnliche  Zellen  vor.  Die  choriocapillaris  ist 
pigmentfrei. 

4)  Als  Bruchsche  Membran  oder  Glashaut  der  chorioidea  werden  in  der  Regel  beide  Schichten,  die  zu- 
sammen etwa  1 — 11/2  p dick  sind,  bezeichnet.  Bei  gewöhnlicher  Gewebsfärbung  erscheinen  sie  auch  als  eine 
einheitliche  Lage,  für  die  man  sie  früher  ansah.  Die  choriocapillaris  fehlt  im  Bereiche  des  orbiculus  ciliaris. 


277 


m.  ciliaris  und  den  processus  ciliares,  70  meridional  gestellten,  faltenförmigen  Erhebungen,  wel- 
che gegen  den  Glaskörperraum  hin  vorspringen1).  Außerdem  gehört  zum  Ciliarkörper  der 
hinter  der  corona  ciliaris  gelegene  faltenfreie  sog.  orbiculus  ciliaris. 

Der  Bau  der  Ciliarfortsätze,  die  im  wesentlichen  leistenartige  Erhebungen  der  bindegewe- 
big-elastischen Grundplatte  des  Ciliarkörpers  darstellen,  wird  gekennzeichnet  durch  den  un- 
geheuren Reichtum  an  Blutgefäßen,  die  dicht  gedrängte  Kapillarschlingen  in  den  Fortsätzen 
büden.  Überzogen  werden  die  processus  ciliares  von  beiden  Blättern  des  Augenbechers,  dem 
retinalen,  das  in  Gestalt  der  pars  ciliaris  retinae,  aus  kubisch  bis  zylindrischen  einschichtigen 
unpigmentierten)  Epithel  bestehend,  die  äußerste  Lage  des  Epithelüberzugs  bildet,  und  dem 
Pigmentepithelblatt.  Das  letztere  (s.  a.  u.  S.  280)  zeigt  hier  die  Eigentümlichkeit,  daß  seine 
Zellen,  besonders  auf  dem  Firste  der  Leisten  pigmentarm  werden,  so  daß  namentlich  bei  - — 
auch  sonst  — pigmentarmen  Individuen  hier  allein  im  ganzen  Gebiete  des  Pigmentepithels 
völlig  pigmentfreie  Zellen  Vorkommen  können. 

Der  Ciliarmuskel  besteht  durchwegs  aus  glatten  Muskelfasern2),  die  in  drei  Rich- 
tungen angeordnet  sind.  Die  äußeren,  der  sclera  anliegenden  Fasern  sind  meridional  ge- 
richtet. Sie  stellen  den  längsten  Abschnitt  des  Muskels  dar  und  reichen  von  der  Gegend  der 
Wand  des  sinus  venosus  sclera  (s.  o.)  und  des  sog.  Scleralwulstes  bis  zum  vorderen  Abschnitt 
der  chorioidea,  zum  mindesten  aber  bis  zum  hintersten  Abschnitt  des  orbiculus  ciliaris  (Ten- 
sor chorioideae-Brücke).  Nach  innen  von  den  meridionalen  Fasern  kommen  radiäre  Fa-  Tab.  77,  Fig.2 
serzüge,  d.  h.  solche,  die  von  der  Gegend  der  Iriswurzel  aus  ungefähr  radiär  zum  Mittelpunkt  des  Tab.78,  Fig.4 
Augapfels  laufen,  deutlich  locker-geflecht  artigen  Charakter  zeigen  und  z.  T.  in  die  zirkuläre  Tab.  79,  Fig.2, 4 
Richtung  umbiegen3).  Die  am  weitesten  nach  innen  gelegenen  Fasern  des  Muskels  stellen  Tab.81.Fig.  3 
eine  wechselnde,  oft  aber  nur  geringe  Zahl4)  genau  zirkulär  verlaufender  Bündel  (aequato- 
riale  Portion — Müller)  dar.  Eine  geschlossene,  nur  von  einzelnen,  feinen,  elastischen  Fasern 
durchsetzte  Lage  stellt  lediglich  die  Meridionalportion  dar;  die  radiären  und  zirkulären  Bündel 
werden  durch  ziemlich  reichliche  Mengen  von  Bindegeweben  des  Ciliarkörpers  getrennt. 

Das  Bindegewebe  des  Ciliarkörpers  verhält  sich  ähnlich  wie  in  der  chorioidea;  es  ent- 
hält außer  kollagenen  Fasern  auch  elastische,  ferner  (wenn  auch  oft  nur  spärliche)  pigmen- 
tierte verzweigte  Bindegewebszellen.  Gegen  die  tunica  interna  bulbi  (pars  ciliaris  retinae) 
grenzt  sich  das  Bindegewebe  der  Ciliarfortsätze  durch  eine  Fortsetzung  der  lamina  basalis 
chorioideae  (s.  o.)  ab5). 

Man  unterscheidet  an  der  Regenbogenhaut,  iris,  gewöhnlich  drei,  beziehungsweise  vier  Tab.  77 
Lagen:  1.  das  Endothel  der  vorderen  Augenkammer;  es  überzieht  die  (an  die  vordere  Augen-  Tab. 79, Fig.2, 3 
kammer  grenzende)  Vorderfläche  der  Iris,  2.  das  stratum  proprium  iridis,  3.  die  hintere  Tab.81,Fig.3,5 
i muskulöse)  Grenzlamelle  (Bruchsche  Membran),  4.  die  Pigmentschicht  der  iris  (letztere  ge- 
hört — ebenso  wie  die  Schicht  3 — eigentlich  zur  tunica  interna  bulbi). 

Man  bedenke  dabei,  daß  die  iris  eigentlich  aus  zwei  ganz  verschiedenen  Augenhäuten  be- 
steht, was  in  gleicher  Weise  auch  für  den  Ciliarkörper  gilt,  nur  bei  diesem  nicht  so  augen- 
fällig in  die  Erscheinung  tritt  wie  bei  der  Regenbogenhaut.  Man  muß  die  vorderen  binde- 

gewebigen Schichten  der  Haut,  die  ganz  allein  einen  Teil  der  mittleren  Augenhaut  darstel- 

x)  Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  \erl. 

*)  So  ist  es  bei  allen  Säugetieren.  Bei  den  Vögeln  und  Reptilien  ist  der  Muskel,  ebenso  wie  die  übrigen 

Binnenmuskeln  des  Auges  von  quergestreiften  Fasern  gebildet. 

3)  Streng  genommen  sind  die  radiären  Teile  der  Muskel  nur  Faserzüge,  die  aus  der  zirkulären  allmählich 
in  die  meridionale  Richtung  umbiegen. 

4)  Bei  Kurzsichtigen  fehlt  die  Circulärportion  oft  ganz. 

5)  Hier  legt  sich  zwischen  den  elastischen  Teil  der  Membran  und  die  eigentliche  Basalhaut  etwas  kolla- 
genes  Bindegewebe.  Im  Bereiche  der  Ciliarfortsätze  splittert  sich  der  elastische  Teil  der  Membran  auf. 
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len,  von  dem  hinteren  Epithelbelag  der  inneren  Augenhaut  trennen;  beide  Blätter  des  Augen- 
bechers, die  den  hinteren  Epithelüberzug  der  iris  darstellen,  sind  hier  pigmentiert,  das  Pig- 
mentepithelblatt  sowohl  wie  die  pars  iridica  retinae  (s.  a.  u.  S.  281). 

Das  Endothel  an  der  Vorderfläche  der  iris  verhält  sich  ebenso  wie  das  Endothel  der 
Hinterfläche  der  comea  und  stellt  dessen  direkte  Fortsetzung  dar-,  ist  hier  jedoch  weniger  regel- 
mäßig (weniger  epithelartig)  in  seiner  ganzen  Anorc^iung,  fehlt  namentlich  im  Bereiche  der 
Iriskrypten  und  ist  auch  sonst  hier  und  da  diskontinuierlich.  Auch  treten  seine  Elemente, 
besonders  am  Grunde  der  Krypten  in  direkte  Verbindung  mit  den  tiefer  gelegenen  echten 
Bindegewebszellen. 

Tab.  79,Fig.2,3  Das  Stratum  proprium  iridis  zerfällt  in  zwei,  ohne  scharfe  Grenze  ineinander  überge- 
hende Abteilungen,  in  die,  aus  dichten  Lagen  von  Zellen1)  und  wenig  kollagenem  Bindege- 
webe gebildete,  retikuläre  (oder  vordere  Grenz-)  Schicht  und  die  hintere  Gefäß  - und 
Muskelschicht.  Letztere  besteht  aus  pigmentiertem  Bindegewebe,  welches  bei  dunkler 
Iris  stark,  bei  blonden  Augen  wenig  pigmentierte  Zellen  führt  (neben  pigmentierten  Zellen 
kommen  auch  bei  brauner  iris  unpigmentierte  verzweigte  Zellen  vor),  zahlreichen  Gefäßen  und 
stellenweise  (s.  u.  S.  281)  glatter  Muskulatur.  Die  verzweigten  (auch  die  pigmentierten) 
Zellen  bilden  Netze.  Außer  kollagenen  Fasern  kommen  einzelne  spärliche  elastische  vor. 
Am  Boden  der  Iriskrypten  tritt  die  Hauptschicht  der  iris  oft  bis  an  die  Wand  der  vorderen 
Augenkammer  heran,  da  hier  nicht  nur  das  Endothel  fehlt,  sondern  oft  selbst  auch  die  vor- 
dere retikuläre  Schicht.  Über  die  sog.  Klumpenzellen  s.  u.  S.  281. 

Die  Muskeln  der  iris  sind  der  (denPupillarrand  ringförmig  umgebende)  musculus  sphinc- 
Tab.  79.  Fi?.  2, 3 ter  pupillae  und  der  (durch  die  hintere  Basalhaut  dargestellte)  musculus  dilatator  pupillae.  Die 
Tab.  81,  Fig.  5 Bündel  des  Sphincter  finden  sich  nur  im  pupillaren  Teil  der  Regenbogenhaut  und  liegen 
näher  der  hinteren  als  der  vorderen  Fläche.  Außer  rein  zirkulären  Bündeln  kommen  — 
beim  Menschen  allerdings  nur  in  sehr  geringer  Zahl  — feine  radiäre  Bündel  (sog.  Speichen- 
bündel) vor,  die  in  die  Muskellage  des  Dilatator  übergehen.  Der  Sphincter  ist  seiner  Ent- 
wicklung (ebenso  wie  der  Dilatator  — s.  u.)  ein  epithelialer  Muskel,  indem  er  vom  Epithel 
des  Pupillarrandes  seinen  Ursprung  nimmt;  auch  bleibt  er  zeitlebens  mit  diesem  im  Zusam- 
menhang. 

Die  Muskulatur  des  Dilatator  pupillae  wird  dargestellt  durch  die  hintere  Grenzlamelle 
der  iris,  eine  flache,  platte,  membranartige  und  kernfreie  Plasmalage,  deren  muskulöser  Cha- 
rakter lange  Zeit  hindurch  nicht  bekannt2)  war.  Neuere  Untersuchungen  haben  ergeben,  daß 
Tab.  79,  Fig.  3 sich  die  vordere3)  Lage  des  doppelten  pigmentierten  Epithels  der  iris  (s.  u.)  so  zu  glatter 
Tab.  81,  Fig.  5 Muskulatur  differenziert,  daß  der  vordere  pigmentärmere  Teil  der  Zellen  die  kontraktile 
Substanz  vorstellt,  während  der  hintere  pigmentreiche  Teil  den  Kern  enthält  (s.  u.). 

Die  Blutgefäße  der  menschlichen  Regenbogenhaut  zeigen  ausgesprochen  radiären  Ver- 
lauf; sie  sind  sämtlich  frei  von  Muskeln  und  elastischen  Fasern,  haben  aber  ziemlich  derbe, 
bindegewebige  (evtl,  pigmentierte,  s.  o.)  Hüllen,  die  das  Irisstroma  liefert. 

Über  die  Pigmentschicht  der  iris  siehe  unter  tunica  interna  bulbi. 

Die  Dicke  der  Regenbogenhaut  beträgt  0,4  bis  0,5  mm.  Zum  Teil  besondere  Bauverhält- 
Tab.79  Fig. 3 nisse  zeigt  die  Gegend  des  sog.  Iriswinkels,  d.  h.  die  Stelle,  wo  die  Iriswurzel  aus  dem 
Tab  81  Fig.3  Ciliarkörper  hervorgeht.  Hier  findet  eine  sehr  innige  Verbindung  zwischen  äußerer  und  mitt- 

U Diese  Zellen  bilden  Netze  und  sind  z.  T.  namentlich  bei  Augen  mit  dunkler  iris  (oft  stark)  pigmen- 
tiert, wie  die  Zellen  der  Gefäßschicht. 

2)  Man  nannte  daher  diese  hintere  Grenzlamelle  der  Iris  Bruchsche  Membran,  gerade  so  wie  bei  der 
chorioidea,  obwohl  beide  grundverschieden  sind. 

3)  Hier  kommt  nur  die  vordere  Lage  der  Pigmentschicht  in  Betracht,  das  Pigmentepithel;  nicht  die 
pars  iridica  retinae. 
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lerer  Augenhaut  statt,  indem  die  Regenbogenhaut  bindegewebige,  beim  erwachsenen  Menschen 
nur  sehr  schwach  ausgebildete  Fortsätze,  sog.  Irisfortsätze  ausschickt,  die  eine  feste  Verbin- 
dung mit  der  hinteren  Basalmembran  der  Hornhaut1)  z.  T.  auch  mit  den  hintern  Schichten 
der  substantia  propria  corneae  eingehen.  Vor  allem  aber  stellt  die  eigenartig  gerüstförmig  ge-  Tab. 81, Fig.3 
baute  Wand  des  Schlemmschen  Kanals,  die  ihn  hier  von  der  vorderen  Augenkammer  trennt 
(sclerales  Gerüstwerk  des  lig.  pectinatum),  den  einzigen  nennenswerten  Rest  der  ganzen 
beim  Menschen  nur  im  jugendlichen  Zustand  erkennbaren  Bildung  dar.  Man  nennt  die  beim 
erwachsenen  Menschen  nur  schwach  ausgeprägte,  bei  den  meisten  anderen  Säugetieren 
sehr  deutliche  Bildung  ligamentum  pectinatum  ii'iclis2).  Zwischen  den  Faserzügen  des  Ban- 
des finden  sich  kommunizierende  Räume,  die  auch  mit  der  vorderen  Augenkammer  in  Ver- 
bindung stehen  und  wie  diese  Kammerwasser  enthalten  (Fontanasche  Räume).  Solche  ,,spa- 
tia  anguli  iridis“  finden  sich  aber  eigentlich  nur  im  Auge  des  Neugeborenen;  sie  sind  eben- 
falls vom  Endothel  der  vorderen  Augenkammer  ausgekleidet.  Im  Auge  des  Erwachsenen  ist 
der  ,,uveale“  Anteil  des  ligamentum  pectinatum  ganz  zurückgebildet:  dadurch  wird  der  Kam- 
merwinkel glatt,  die  Fonlanaschen  Räume  verschwinden;  nur  der  sclerale  Teil  des  „Bandes“ 
erhält  sich  in  Gestalt  des  eigenartig  lockergebauten  Scleralgewebes,  das  den  sinus  venosus 
sclerae  von  der  vorderen  Augenkannner  trennt. 

W as  die  Blutgefäße  der  mittleren  Augenhaut  anlangt,  so  ist  diese  Haut  die  Trägerin  des  einen  der  bei- 
den Gefäßsysteme  des  Auges3),  des  Ciliargefäßsystems.  Die  Gefäße  für  die  chorioidea  sind  im  wesent- 
lichen die  art.  ciliares  posteriores  breves,  während  die  arteriae  ciliares  posteriores  longae  und  die  arteriae  ciliares 
anteriores  corpus  ciliare  und  iris  versorgen.  In  der  lamina  choriocapillaris  bilden  die  Chorioidealgefäße  ein 
sehr  engmaschiges  Kapillarnetz,  das  einschichtig  und  weitkalibrig  ist,  sonst  aber  keine  Besonderheiten  zeigt;  die 
Gefäße  des  vorderen  Teils  der  tunica  media  bilden  dagegen  an  der  Basis  der  iris  einen  Gefäßring,  den 
circulus  iridis  major,  von  wo  aus  die  Gefäße  des  Ciliarkörpers  und  die  im  wesentlichen  radiären  Gefäße 
der  iris  ausgehen,  die  am  Pupillarrand  kreisförmig  anastomosieren  (circulus  iridis  minor). 

Die  Venen  der  tunica  media  sind,  abgesehen  vom  sinus  venosus  sclerae  (s.  o.),  vier  große,  in  der 
Gegend  des  Äquators  des  Bulbus  gelegene  Venen,  die  venae  vorticosae.  Lymphgefäße  fehlen  wie  überall 
im  Augapfel.  An  ihre  Stelle  treten  vielleicht  (?)  perivasculäre  Lymphspalten. 

Die  Nerven  der  chorioidea  sind  im  wesentlichen  Gefäßnerven,  die  der  iris  und  des  corpus  ciliare 
auch  Muskclnerven,  die  vom  n.  oculomotorius  (parasympathischer  Teil)  und  n.  sympathicus  stammen.  Im 
Ciliarkörper  bilden  sie  ein  ganglienzellhaltiges4)  Geflecht,  den  plexus  gangliosus  ciliaris.  Dieser  besteht  z.  gr.  T. 
aus  markhaltigen  Fasern,  wie  solche  auch  in  der  Regenbogenhaut  gefunden  werden  (im  Gegensatz  zur  Horn- 
haut — s.o.). 

3.  Die  innere  Augenhaut,  tunica  interna  bulbi. 

Die  tunica  interna  besteht  aus  zwei  Hauptschichten  oder  — - besser  gesagt  — Blättern, 
dem  Pigmentepithel,  Stratum  pigmenti,  und  der  eigentlichen  Netzhaut,  retina.  Sie 
stellen  die  sich  innig  berührenden  beiden  Blätter  der  sekundären  Augenblase  (Augenbecher)  dar. 

Man  beachte,  daß  auch  im  ausgebildeten  Auge  des  Erwachsenen  der  Augenbecher  als  sol- 
cher noch  erkennbar  ist;  seine  Öffnung  fällt  mit  der  Pupille  zusammen;  sein  äußeres  Blatt 
ist  das  Pigmentepithel,  das  in  der  ganzen  Ausdehnung  der  Becherwand  ein  einschichtiges  Epi- 
thel darstellt,  sein  inneres  Blatt  ist  die  Netzhaut  oder  retina,  die  im  hinteren  Bereiche  der  Be- 
cherwand zu  nervösem  Gewebe  umgewandelt  ist  und  dort  relative  Dicke  zeigt  (pars  optica 

1)  Die  Basalmembran  löst  sich  dabei  an  ihrer  Peripherie  in  Fasern  auf  (s.  o.). 

2)  An  dem  Gewebe  des  ligamentum  pectinatum  beteiligt  sich  auch  das  intermuskuläre  Bindegewebe  und 
elastische  Fasern  des  Ciliarmuskels,  ferner  auch  Fasern  der  sclera.  Es  ist  die  einzige  Stelle  am  Augapfel,  wo 
äußere  und  mittlere  Augenhaut  fest  miteinander  Zusammenhängen;  denn  im  Bereiche  der  chorioidea  ist  diese 
leicht  von  der  sclera  abhebbar. 

3)  Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 

4)  Die  in  Frage  kommenden  Zellen,  deren  Zahl  übrigens  keineswegs  groß  ist,  sind  ausschließlich  sym- 
pathischer Natur. 
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retinae),  während  im  vorderen  Becherbereiche  auch  dieses  innere  Blatt  einfach-epithelial  ist 
(pars  caeca  retina).  Das  innere  Blatt  ist  zugleich  unpigmentiert  mit  Ausnahme  des  vorder- 
sten, der  Irishinterfläche  anliegenden  Abschnittes,  der  ebenso  pigmenthaltig  ist  wie  das 
äußere  Pigmentblatt. 


Das  Pigmentepithel,  stratum  pigmenti. 

Tab.  77,  Das  Pigmentepithel,  stratum  pigmenti,  also  das  äußere  Blatt  des  Augenbechers,  zerfällt 

Tab.  78,Fig.  1,5  — zunächst  regionär  — in  drei  Teile,  das  stratum  pigmenti  retinae,  stratum  pigmenti  corpo- 
Tab.  79,  Fig.  1,3,4  ris  ciliaris  und  stratum  pigmenti  iridis.  Diese  Unterscheidung  ist  aber  nicht  bloß  eine  rein 
Tab.  80,  regionäre,  sondern  auch  dem  mikroskopischen  Verhalten  nach  sind  nicht  unerhebliche  Unter- 
Tab.  81,  Fig.  1,4, 5 schiede  zwischen  den  drei  Bezirken  des  Pigmentepithels  zu  erkennen.  Übereinstimmend  für 
das  gesamte  Pigmentepithel  ist,  daß  das  in  seinen  Zellen  enthaltene  Pigment  sog.  Fuscinpig- 
ment  ist  (s.  o.  S.  18). 

Das  stratum  pigmenti  retinae  stellt  ein  kubisches  (einschichtiges)  Epithel  dar,  das  un- 
mittelbar an  die  Außenglieder  der  Stäbchen  und  Zapfen  angrenzt.  Besonders  in  der  Flächen- 
ansicht tritt  das  meist  deutlich  sechsseitige  Mosaik  der  Zellen  klar  hervor.  Wenn  es  auch 
den  Stäbchen  und  Zapfen  innig  anliegt,  so  löst  es  sich  doch  leicht  von  ihnen  los,  während  es 
relativ  fest  auf  der  Bruchschen  Membran  der  chorioidea  auf  sitzt  (s.  o.  S.  276).  Meist  enthal- 
ten die  Zellen  einen  Kern,  doch  kommen  auch  besonders  große  zweikernige  Zellen  vor,  na- 
mentlich gegen  die  ora  serrata  hin.  Die  Lage  des  Kernes  ist  stets  eine  derartige,  daß  er  in 
der  pigmentärmeren  scleralen  (also  der  chorioidea  zugewandten)  Zone  der  Zelle  seinen  Platz 
hat.  Sehr  deutlich  sind  die  Zellgrenzen,  da  eine  stets  pigmentfreie  kiltsubstanzartige,  stark 
lichtbrechende  Zone  die  pigmentierten  Zelleiber  trennt1).  Das  Pigment  selbst,  das  vorzugs- 
weise den  vitralen  (also  den  Stäbchen  und  Zapfen  zugewandten)  Teil  der  Zelle  erfüllt,  hat 
die  Gestalt  von  kurzen  Stäbchen  oder  Nadeln,  die  bei  einer  Dicke  von  etwa  1 p eine  Länge 
von  3 — 4 p haben.  Sie  liegen  dichtgedrängt  und  regellos  durcheinander  im  Zelleib,  dringen 
Tab.  80,  Fig.  4 aber  bei  Belichtung  mit  Fortsätzen  des  Protoplasma  zwischen  die  Stäbchen-  und  Zapfen- 
außenglieder2). Im  Bereiche  der  fovea  centralis  sind  die  Zellen  höher  (und  dementsprechend 
schmäler)  als  in  den  übrigen  Netzhautgebieten. 

Nicht  unwesentlich  anders  verhält  sich  das  stratum  pigmenti  corporis  ciliaris.  Die  Zel- 
Tab.  79,  Fig.  4 len  sind  zunächst  höher,  hochkubisch  bis  fast  niedrigzylindrisch,  ferner  erfüllt  das  Pigment, 
Tab.  81,  Fig.  4 das  relativ  viel  reichlicher  ist  als  in  den  Zellen  des  stratum  pigmenti  retinae  die  ganze  Aus- 
dehnung des  Zelleibes,  so  daß  weder  die  Zellgrenzen  noch  der  Kern  sichtbar  werden,  son- 
dern beide  erst  nach  Depigmentierung  deutlich  erkannt  werden  können.  Außerdem  erscheint 
das  Pigment,  wenn  es  auch  Fuscinpigment  ist  wie  in  dem  retinalen  Bereiche  der  Schicht, 
nicht  mehr  nadelförmig,  sondern  in  Gestalt  unregelmäßig-kugliger  Schollen  von  wechseln- 
der Größe.  Natürlich  fehlen  die  vitralen  Fortsätze,  da  an  der  vitralen  Fläche  das  zylindrische 
Epithel  der  pars  caeca  retinae  unmittelbar  angelagert  ist;  auch  liegt  der  Kern  zentral  in  der 
Zelle. 

Auf  der  Höhe  der  Ciliarfortsätze  sind  die  Pigmentkörnchen  spärlich  oder  fehlen  strek- 
kenweise  unter  Umständen  ganz  (s.  a.  o.  S.  277).  Im  Bereiche  des  orbiculus  ciliaris  stellt  das 
Pigmentepithel  keine  einfache  Schicht  dar,  sondern  es  senkt  sich  in  Gestalt  zahlreicher  knos- 

x)  Man  hat  diese  Kittsubstanz  auch  als  Neurokeratin  deuten  wollen. 

2)  Besonders  an  der  Netzhaut  des  Frosches  läßt  sich  diese  phototrope  Pigmentwanderung  sehr  deut- 
lich nach  weisen. 
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penartiger,  aber  netzförmig  zusammenhängender  Ausbuchtungen  in  die  bindegewebige  Grund-  Tab.  78,  Fig.  5 
schiebt  des  Ciliarkörpers  hinein,  das  sog.  Müll  ersehe  Retikulum  bildend1 *).  Tab.  79,Fig.4 

Wiederum  abweichend  gestaltet  ist  das  stratum  pigmenti  iridis,  wenn  es  auch  in  be-  Tab.81,Fig.4 
zug  auf  Gestalt  und  Anordnung  dem  Pigmentepithel  des  Ciliarkörpers  ähnelt.  Die  Gestalt  der 
Zellen  wird  wieder  etwas  niedriger  (plattkubisch),  Zellgrenzen  und  Kerne  sind  von  den  un- 
regelmäßig kugligen  Pigmentschollen  überdeckt,  die  Kerne  liegen  in  der  hinteren,  also  der  pars 
iridica  retinae  zugewandten  Zone  der  Zellen  und  diese  enthält  auch  die  Hauptmasse  des  Pig-  Tab.  79,  Fig.  2, 3 
mentes;  der  vordere  Bereich  der  Zellen  ist  relativ  pigmentarm  (nicht  aber  völlig  frei  von  Pig- Tab.  81.  Fig.  5 
ment),  und  die  Zellen  lassen  hier  keine  Grenzen  erkennen,  so  daß  die  Schicht  hier  also  gleich- 
sam syncytialen  Charakter  trägt:  ferner  läßt  diese  Zone  des  Epithels  (meist  allerdings  erst 
nach  Depigmentierung)  einen  deutlich  fibrillären  Bau  exkennen;  es  handelt  sich  um  die  sog. 
Dilatatormembran,  also  die  Umwandlung  einer  (partiellen)  Zone  einer  sonst  noch 
typischen  Epithellamelle  in  glatte  Muskulatui-.  Einzelne  (pigmentierte)  Zellen  des  Epithels 
finden  sich  sehr  häufig  als  unregelmäßig  gestaltete  Elemente  vei'sprengt  im  Irisstroma,  nament- 
lich in  der  Gegend  des  musculus  sphicter  pupillae;  sie  führen  den  Namen  der  Klumpen- 
zellen der  iris.  Das  Pigmentepithel  der  iris  reicht  bis  zum  Pupillarrand,  wo  es  in  die  pars 
ii'idica  retinae  umbiegt  (Rand  des  Augenbechers  — s.  a.  u.  S.  289). 

Die  Netzhaut,  retina. 

Die  eigentliche  Netzhaut,  retina,  zerfällt  in  zwei  Hauptteile,  in  die  pars  optica  und 
die  pars  caeca.  An  letzterer  unterscheidet  man  wieder  die  pars  ciliaris  und  pars  iridica  retinae, 
zwei  nicht  unwesentlich  verschiedene  Abschnitte.  Pars  optica  und  pars  caeca  retinae  werden 
durch  eine  scharfe,  teils  leicht  gewellt  (temporal),  teils  gezackt  (nasal)  verlaufende,  schon  ma- 
kroskopisch sichtbare  Grenzlinie  getrennt,  die  ora  serrata. 

a)  Pars  optica  retinae. 

Der  Bau  der  pars  optica  retinae  ist  im  wesentlichen  folgendei-2) : Sie  besteht  aus  drei,  Tab.  78,  Fig.  1 
ihrem  Bau  und  ihrer  Funktion  nach  vexschiedenen  Bestandteilen,  den  Stützelementen,  dem  Tab. 80, Fig.  1-5 
nervösen  Bestandteil  im  engeren  Sinne  oder  Gehirnschicht,  und  der  Neuroepithel- Tab. 81, Fig.  1 
Schicht.  Insbesondere  die  Stützelemente  sind  innig  mit  denen  der  beiden  anderen  Bestand- 
teile gemengt  und  nur  durch  besondere  Methoden  von  ihnen  zu  unterscheiden.  Auch  die 
Elemente  der  Gehirnschicht  und  teilweise  die  der  Neuroepithelschicht  erscheinen  erst  nach 
Anwendung  besonderer  Methoden  in  ihrer  vollen  Gestaltung  und  ihrem  gegenseitigen  Zu- 
sammenhang. Bei  Betrachtung  der  retina  mit  den  gewöhnlichen  Untersuchungsmitteln, 
erscheint  diese  aus  einer  Anzahl  von  konzentrischen  Schichten3)  zusammengesetzt,  welche, 
von  innen  nach  außen  gezählt,  folgende  sind:  1.  membi'ana  limitans  interna,  2.  Opticus  (Ner- 
ven) faserschicht,  3.  Ganglienzellschicht,  besser:  Schicht  des  ganglion  nervi  optici,  4.  innere 
retikuläre  oder  plexiforme  Schicht,  5.  innere  Körnerschicht,  6.  äußere  retikuläre  oder  plexi- 
forme Schicht,  7.  Henlesche  Faserschicht,  8.  äußere  Körnerschicht,  9.  membrana  limitans 

x)  Diese  eigenartige  Anordnung  des  Pigmentepithels  führt  zu  einer  festen  Verankerung  der  Wandung 
des  Augenbechers,  also  der  inneren  Augenhaut  mit  der  mittleren  Augenhaut,  so  daß  die  in  letzterer 
gelegene  Ciliarmuskel  (s.  o.  S.  277)  auf  diese  Weise  auf  die  Zonulafasern  (s.  a.  u.  S.  292)  wirken  kann, 
die  von  den  Zellen  der  pars  ciliaris  retinae  entspringen. 

Der  feinere  Bau  der  retina  ist  ein  so  komplizierter  und  in  einzelnen  Teilen  durchaus  noch  nicht 
definitiv  geklärter,  daß  wir  uns  hier  auf  die  hauptsächlichsten  Angaben  und  das  im  wesentlichen  Klar- 
gestellte beschränken. 

3)  Wir  behalten  die  alte  Schichteneinteilung  hei,  weil  sie  in  der  Regel  noch  gebräuchlich  ist  und  zurzeit 
trotz  ihrer  Unvollkommenheit  nicht  entbehrt  werden  kann,  wenigstens  nicht,  solange  neue  Namen  durch- 
gängig eingeführt  sind. 
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externa,  10.  Stäbchen  und  Zapfen.  Die  membranae  limitantes  (lund9)  gehörten  lediglich 
der  Stützsubstanz  an.  Die  Gehirnschicht  wird  von  2 — 6,  die  Neuroepithelschicht  von  7,  8 und 
10  gebildet. 

Fig.36  VY  ir  beginnen  die  Darstellung  des  Baues  der  Netzhaut  mit  der  der  gliösen  Stützelemente. 

Die  eigentlichen  Grundbestandteile  der  Stützsubstanz  sind  die  M ii  1 1 e r sehen  Radiär- 
fasern, langgestreckte  Gliazellen,  die  fast  durch  die  ganze  Dicke  der  Netzhaut  hindurch- 
reichen. Bei  Anwendung  gewöhnlicher  Gewebsfärbung  erscheinen  sie  als  senkrecht  zur  Ober- 
fläche der  Haut  verlaufende  „Fasern“.  Sie  beginnen  mit  kegelförmig  verbreiteten  Enden  oder 
„.Füßen“  an  der  membrana  limitans  interna,  die  überhaupt  keine  selbständige  Haut  dar- 
stellt, sondern  im  wesentlichen  erst  durch  die  fest  aneinandergefügten  Füße  der  benachbar- 
ten Radiärfasern  entsteht  und  eine  „Membran“  vortäuscht,  um  so  mehr,  als  sie  leicht  vom 
fasrigen  Teile  der  Zelle  abreißt. 

Auf  den  Fuß  der  Zelle  folgt  der  schmälere,  mehr  faserartige  Abschnitt  der  Gesamt- 
zelle, der  nacheinander  Nervenfaserschicht,  Ganglienzellschicht  und  innere  retikuläre  Schicht 
durchsetzt.  In  der  inneren  Körnerschicht  angelangt,  verbreitet  sich  die  Faserzelle  etwas  und 
zeigt  einen  rundlichen  oder  länglichrunden  Kern.  Dann  zieht  sie  durch  die  innere  Körner- 
schicht, äußere  retikuläre  Schicht,  Henlesche  Faserschicht  und  äußere  Körnerschicht  bis  zur 
membrana  limitans  externa,  die  ähnlich  wie  die  interna  ein  Produkt  der  Radiärfasern  ist,  nur 
mit  dem  Unterschiede,  daß  es  hier  zur  Bildung  einer  wirklichen,  vielfach  durchlöcherten  Haut 
kommt.  Von  dieser  aus  erheben  sich  noch  feinste  haarartige  Fortsätze,  die  einen  Teil  der 
Tab.81.Fig.  1 Innenglieder  der  Stäbchen  und  Zapfen  gitterartig  (sog.  Faserkörbe)  umgeben. 

ln  den  verschiedenen  Netzhautschichten  verhalten  sich  nun  die  faserartigen  Abschnitte 
der  radiären  Gliazelle  verschieden.  In  den  inneren  (vitralen)  Schichten,  namentlich  der  Op- 
ticusfaser- und  Ganglienzellschicht  zerfallen  sie  gabelartig  in  mehrere  Zweige,  die  sich  an 
die  Fußplatte  ansetzen.  Im  Bereiche  der  plexiformen  Schicht  gehen  vom  fasrigen  Hauptteil 
Fig.36  der  Zelle  zahlreiche  seitliche  Fortsätze  aus  in  Form  dünner  Fäden1),  die  das  gliöse  Gerüst 
für  die  nervösen  Bestandteile  dieser  Schicht  bilden,  während  im  Bereiche  der  beiden  Körner- 
schichten nischenartige  Vertiefungen  zur  Aufnahme  der  Zellen  dieser  Schichten  sich  am 
fasrigen  Körper  der  Stützzelle  finden. 

Außer  den  Radiärfasern  sollen  gliazellartige  Stützelemente  in  der  äußeren  reti- 
kulären Schicht  Vorkommen,  deren  zur  Oberfläche  der  Haut  parallel  gerichtete  lange  Aus- 
läufer sich  in  dieser  Schicht  ausbreiten.  Ferner  finden  sich  echte  Gliazellen  an  der  sog.  Ein- 
trittsstelle des  Sehnerven  und  (spärlich)  auch  in  den  angrenzenden  Abschnitten  der  Sehnerven- 
faser- und  Ganglienzellschicht. 

Die  Gehirnschicht  der  Netzhaut  zeigt  folgenden  Bau  in  ihren  einzelnen  Absclmit- 
Tab.80,  Fig.1-4  ten:  Die  Nervenfaser  Schicht  (2)  besteht  aus  marklosen  Nervenfasern  ohne  Neurilemm 
(nackten  Achsenzylindern).  Diese  sind  zum  allergrößten  Teile  Neuriten  der  Zellen  der  Gang- 
lienzellschicht (s.  u.),  zum  kleinen  Teil  zentrifugale  Fasern  vom  Gehirn,  die  an  verschiedenen 
Zellen  der  Netzhautschichten  zu  enden  scheinen.  Die  große  Masse  der  Fasern  ist  also  zentri- 
petal leitend.  Infolgedessen  nimmt  diese  Schicht  von  der  Peripherie  der  Haut  (ora  serrata) 
gegen  die  Stelle  des  Sehnerveneintritts  (besser  Austritts)  an  Dicke  kontinuierlich  zu.  In  der 
Nähe  der  ora  serrata  ist  sie  so  dünn,  daß  sie  nur  mit  Mühe  wahrgenommen  werden  kann. 
Ihre  Fasern  laufen  meist  genau  radiär  gegen  die  Sehnervenpapille2). 

*)  In  den  einzelnen  Schichten  der  Haut  sind  diese  Fortsätze  von  verschieden  starker  Ausbildung,  am  besten 
entwickelt  sind  sie  in  der  äußeren  Körnerschicht. 

2)  Etwas  abweichend  ist  der  Verlauf  des  papillomakulären  Bündels,  das  die  Fasern  aus  dem  Rand- 
gebiet der  fovea  centralis  (also  der  macula  lutea)  sammelt  und  dann  geschlossen  zum  temporalen  Abschnitt 
des  Sehnervenkopfes  läuft. 
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Die  Ganglienzellschicht  (3)  oder  das  ganglion  nervi  optici  enthält  die  größten  zeitigen  Fig.36 
Elemente1)  der  Netzhaut.  Es  sind  sog.  multipolare  Zellen  mit  relativ  kurzen  und  feinen  Dendriten,  Tab.  80,  Fig.  1-3 
aber  großem,  fast  hügligem  Zelleib  undrelätiv  kleinem  Kern.  Das  Protoplasma  läßt  wie  das  der 
meisten  Nervenzellen  des  Gehirns  Tigroidschollen  (s.  o.  S.  126),  Neurofibrillen  usw.  erken- 
nen. Die  Zahl  der  stark  verästelten  Dendriten  ist  beschränkt  (2 — 3);  sie  gehen  stets  nur 
von  der  Fläche  der  Zelle  aus,  die  der  inneren  plexiformen  Schicht  zugewandt  ist.  Jede  Zelle 
hat  einen  Neuriten,  der  den  Achsenzylinder  einer  Faser  der  Nervenfaserschicht  bildet.  Die 
Dicke  dieser  Schicht  steht  infolgedessen  in  einem  genauen  Verhältnis  zu  der  der  vorigen. 

In  der  Peripherie  der  Haut  liegen  die  Zellen  der  Schicht  zerstreut,  dann  schließen  sie  sich 
zu  einer  einfachen,  aber  kompakten  Lage  zusammen,  um  in  der  Gegend  der  macula  lutea 
mehrere  Lagen  (5 — 8)  zu  bilden.  Die  Dendriten  breiten  sich,  wie  gesagt,  nur  in  der  inne- 
ren retikulären  Schicht  aus  und  treten  hier  in  Verbindung  mit  Dendriten  oder  Neuriten  an- 
derer Ganglienzellen  der  Netzhaut  (s.  u.). 

Die  innere  retikuläre  oder  plexiforme  Schicht  (4)  enthält  gar  keine  zelligen 
Elemente,  sondern  ein  dichtes  Gewirr  (Neuropilem)  verschiedenartiger  Zellfortsätze,  die  bei 
gewöhnlicher  Gewebsfärbung  nicht  hervortreten.  Die  Schicht  erscheint  dann  einfach  fein- 
gekörnt („molekulär“,  s.  o.  S.  133).  Außer  den  Dendriten  der  Zellen  des  ganglion  nervi 
optici  liegen  hier  Neuriten  der  bipolaren  Zellen  der  inneren  Körnerschicht  und  Fortsätze 
der  amakrinen  Zellen. 

Die  innere  Körnerschicht  (5)  setzt  sich  aus  sehr  verschiedenartigen  zelligen 
Elementen  zusammen,  die  durchschnittlich  geringe  Größe  haben;  ihre  Keine  bilden  eine 
kompakte  Lage,  die  inneren  Körner.  Sie  gehören  vier  verschiedenen  Zellformen  an:  1.  den 
Radiärfasern  (s.  o.),  2.  den  bipolaren  Zellen,  3.  den  sog.  Amakrinen,  4.  den  Horizontal- 
zellen. Die  bipolaren  Zellen2)  bilden  die  Hauptmasse  der  Zellen  der  Schicht  (etwa  4/5). 

Es  sind  das  kleine  (bipolare)  Nervenzellen,  deren  Gesamtheit  auch  unter  dem  Namen  „gang- 
lion retinae“  zusammengefaßt  wird  (im  Gegensatz  zum  ganglion  nervi  optici).  Sie  nehmen 
hauptsächlich  die  mittleren  Lagen  der  Schicht  ein  und  bestehen  aus  kleinen  Zellkörpern  von 
der  Gestalt  länglicher  Kugeln  (ellipsoidisch)  mit  relativ  recht  großem  Kern  und  daher  spär- 
lichem Protoplasma;  von  ihren  beiden  Fortsätzen  geht  der  zentrale  (vitrale)3)  in  die  innere 
retikuläre  Schicht,  wo  er  sich  plattenartig  verbreitert  und  feine  Endfüßchen  von  der  End- 
platte aussendet,  während  der  periphere  (sclerale)  Fortsatz  sich  in  die  äußere  retikuläre 
Schicht  erstreckt;  hier  breitet  er  sich  unter  Auflösung  in  ein  kurzes  Astwerk  aus. 

Die  sog.  amakrinen  Zellen  der  inneren  Körnerschicht  sind  größere  Ganglienzellen  als 
die  bipolaren,  und  zwar  solche  vom  Golgischen  Typus,  d.  h.  ihr  Neurit  bildet  nach  kurzem  Fig.36 
\ erlaufe  seine  Endverästelung,  und  zwar  in  der  inneren  retikulären  Schicht.  Die  Amakrinen 
hegen  hauptsächlich  in  den  inneren  (vitralen)  3)  Abschnitten  der  Schicht  und  zeichnen  sich 
durch  stärkere  Größe  von  den  Bipolaren  aus4),  während  die  Horizontalzellen  an  der 
Grenze  gegen  die  äußere  retikuläre  Schicht  gelegen  sind.  Letztere  sind  sternförmige  Gang- 
lienzellen (?)  verschiedener  Größe,  deren  näheres  Verhalten  (und  insbesondere  Bedeutung) 

')  Einzelne  Zellen  zeichnen  sich  durch  besondere  Größe  aus.  Sie  treten  in  ziemlich  regelmäßigen 
Zwischenräumen  auf.  Auch  Zwillingsganglienzellen  kommen  vor. 

*)  Man  spricht  auch  wohl  von  Zapfenbipolaren  und  Stäbchenbipolaren,  die  sich  in  mancher  Hinsicht 
voneinander  unterscheiden  lassen  (s.  u.  S.  287). 

3)  Man  nennt  die  inneren,  dem  Glaskörper  zugekehrten  Schichten  der  Netzhaut  „vitral“,  die  äußeren 
der  Sclera  zugekehrten  „scleral“.  Die  Richtung  bezeichnet  man  als  „vitrad“  und  „sclerad“. 

4)  Man  unterscheidet  auch  wohl  sog.  diffuse  und  schichtbildende  Amakrinen;  der  Neurit  der  ersteren 
breitet  sich  flächenartig  an  der  Grenze  der  inneren  plexiformen  Schicht  aus,  während  bei  der  anderen 
Form  die  Neuritenverästelung  tief  in  die  genannte  Schicht  hineindringt  und  mehr  baumartig  erfolgt. 
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noch  der  Aufklärung  bedarf1 2 3 4 5 * 7 8 9).  Ihren  Namen  führen  sie  daher,  daß  sich  ihre  Dendriten 
im  wesentlichen  horizontal  ausbreiten,  d.  h.  der  Netzhautoberfläche  parallel. 

Die  ä u ß e r e „r  e t i k u 1 ä r e“  oder  „plexiforme“  Schicht  (6)  (Zwischenkörner- 
schicht) zeigt  einen  ähnlichen  Bau  wie  die  innere,  d.  h.  sie  stellt  ein  Gewirr  von  Nerven- 


cefug 


Fig.  36.  Schema  des  Baues  der  Netzhaut. 


Links  sind  die  gliösen  Elemente,  sonst  die  nervösen  dargestellt. 
Iiautschichten. 


Die  Zahlen  1 — 11  bezeichnen  die  sog.  Netz- 


1 = membrana  limitans  interna 

2 = Opticusfaserschicht 

3 = ganglion  nervi  optici 

4 = innere  plexiforme  Schicht 

5 = innere  Körnerschicht 

G = äußere  plexiforme  Schicht 

7 = Henlesche  Faserschicht 

8 = äußere  Körnerschicht 

9 = membrana  limitans  externa 


10  = Stäbchen  -j-  Zapfen 

11  = Pigmentepithel 
amakr j = diffuse  Amakrinen 
amakr2  = schichtbildende  Amakrine 

cefug  = zentrifugale  Faser 
fk  = Faserkörbe 
horz  = Ilorizontalzellen 
krdf  = Kern  der  lladiärfasern 
rdf  = Radiärfaser 


')  Die  Bedeutung  der  Ilorizontalzellen  ist  wohl  am  wenigsten  von  allen  zeitigen  Elementen  der  Netz- 
haut geklärt.  Vor  allem  ist  es  zweifelhaft,  ob  es  sich  um  Nerven-  oder  Gliazellen  handelt.  Fortsätze, 
die  man  unter  der  ersten  Annahme  für  Dendriten  halten  könnte,  gehen  zu  den  Zapfenfüßen  und  den  End- 
knöpfchen  der  Stäbchenfasern,  während  ein  als  Neurit  aufzufassender  Fortsatz  mit  den  gleichen  Bil- 
dungen entfernterer  Sehzellen  in  Verbindung  zu  treten  scheint. 
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zellfortsätzen,  also  ein  Neuropilem  (s.  o.  S.  132)  dar.  Die  Schicht  ist  so  gut  wie  zellfrei; 
nur  die  horizontalen  Stützzellen  (s.  o.),  die  relativ  spärlich  sind,  kommen  hier  vor1).  Sonst 
enden  hier  die  Stäbchen-  und  Zapfenfasern  und  die  Fortsätze  der  (meisten)  Zellen  der  inne- 
ren Körnerschicht. 

Die  Neuroepithelschicht  der  retina  bildet  scheinbar  drei  Schichten  der  Haut,  Tab. 80, Fig.1-3 
Henlesche  Faserschicht  (7),  äußere  Körnerschicht  (8)  und  Stäbchen-  und  Zapfenschicht  (10).  Tab.81,Fig.l 
In  Wirklichkeit  handelt  es  sich  aber  um  einheitliche  Elemente,  die  diese  drei  Schichten  ge-  Fig.3G 
meinsam  umfassen,  nämlich  um  die  Sehzellen  oder  das  Neuroepithel  der  Netzhaut. 

Es  gibt  beim  Menschen  zweierlei  Sehzellen,  Stäbchensehzellen  und  Zapfensehzellen,  von  denen 
die  ersteren  an  Zahl  überwiegen. 

Die  Kerne  beider  Zellarten  hegen  in  der  äußeren  Körnerschicht  und  bedingen  deren 
charakteristisches  Aussehen,  während  die  äußeren  Teile  der  Zellen  unter  dem  Namen  Stäb- 
chen bzw.  Zapfen  durch  die  membrana  limitans  externa  von  dem  kernhaltigen  Teil  der 
Zelle  (unvollständig)  getrennt  werden. 

Die  Stäbchen  zellen  bestehen  erstlich  aus  den  Stäbchen  selbst,  50 — 60  p langen 
und  ca.  2 p dicken  zylindrischen  Bildungen,  an  denen  man  die  feinkörnige  innere  Hälfte 
als  Innenglied,  die  homogene  (s.  a.  u.)  äußere  Hälfte  als  Außenglied  unterscheidet. 

Die  Basis  des  Innengliedes  steckt  in  einem  entsprechenden  Loche  der  limitans  externa  und 
wird  von  derem  Faserkorb  (s.  o.  S.  282)  umgeben.  Innen-  und  Außenglied  der  Stäbchen  Fig.36 
sind  ungefähr  gleich  lang.  Aus  der  Basis  der  Stäbchen  geht  die  Stäbchenfaser  hervor,  d.  h. 
eine  faserförmige,  in  der  Mitte  (s.  a.  u.)  mit  einer  kernhaltigen  Anschwellung  (Stäbchen- 
korn) versehene  Bildung.  Das  vitrale  Ende  der  Stäbchenfaser  liegt  in  der  äußeren  retiku- 
lären Schicht  und  bildet  eine  kleine  knopfförmige  Anschwellung.  Da  die  kleinen,  fast  kug- 
ligen  Kerne  der  Stäbchenfasern  sich  in  verschiedenen  Höhen  der  äußeren  Körnerschicht 
finden,  sind  sie  bald  in  der  Mitte,  bald  mehr  gegen  das  eine  Ende  der  Faser  hin  gelegen. 

Die  Zapfenseh  zellen  bestehen  gleichfalls  aus  Zapfen  und  Zapfenfasern.  Die 
Zapfen  besitzen  Innenglied  und  Außenglied  wie  die  Stäbchen,  nur  erscheint  oft  das  konisch 
geformte  Außenglied  kürzer  als  das  der  Stäbchen,  in  der  Mitte  seiner  Länge  aber  ebenso 
breit,  das  flaschenförmig  gestaltete  Innenglied  viel  dicker.  Die  Zapfenfaser  besitzt  eben- 
falls eine  kernhaltige  Anschwellung,  das  Zapfenkorn,  das  meist  der  Zapfenbasis  un- 
mittelbar anliegt  und  nur  durch  die  membrana  limitans  externa  von  ihr  getrennt  wird.  Die 
Zapfenkerne  liegen  daher  gewöhnlich  in  einfacher  Lage  unmittelbar  der  vitralen  Fläche 
der  limitans  externa  an2).  An  der  Stelle  des  Durchtritts  durch  diese  Haut  ist  die  Zapfen- 
sehzelle leicht  eingeschnürt.  Der  ellipsoidische  Kern  der  Zelle  ist  größer  als  der  der  Stäb- 
chensehzelle. Auf  dies  Zapfenkorn  folgt  die  eigentliche  Zapfenfaser,  d.  h.  ein  verdünnter 
Abschnitt  der  Zelle,  der  aber  wesentlich  dicker  ist  als  die  Stäbchenfaser.  Er  durchsetzt  erst 
die  äußere  Körnerschicht  (zwischen  den  Stäbchenkörnern  hindurchlaufend),  tritt  dann  in 
die  Henlesche  Faserschicht  (s.  u.)  und  endet  an  der  Grenze  der  äußeren  retikulären  Schicht 
mit  verbreitertem  Fuße.  Die  dicht  aneinander  gereihten  Zapfenfüße  bilden  hier  eine  leicht 
erkennbare  scharfe  Linie. 

Während  die  Stäbchen  in  allen  Gebieten  der  Netzhaut  stets  gleiche  Größe  haben,  wech- 
selt die  Dicke  sowohl  wie  die  Länge  der  Zapfen  regionär  nicht  unerheblich.  In  den  mitt- 
leren Gebieten  der  Netzhaut  ist  die  Länge  der  Zapfen  etwa  50  p oder  selbst  etwas  mehr, 

■)  Einzelne  versprengte  bipolare  Zellen  können  hier  sich  ebenfalls  finden,  denen  man  den  (überflüssi- 
gen) Namen  „subepitheliale  Ganglienzellen“  gegeben  hat. 

2)  Da,  wo  viel  Zapfen  sind  (macula  lutea,  fovea  centralis),  haben  die  Zapfenkörner  in  einer  Schicht 
nicht  Platz  und  bilden  daher  mehrere  Lagen.  Dann  liegt  auch  das  Zapfenkorn  innerhalb  des  Verlaufes 
der  Faser. 
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Tab.  80,  Fig.  2 
Tab.  81,  Fig.  1 
Fig.  36 


bleibt  also  keineswegs  hinter  der  der  Stäbchen  zurück,  insbesondere  ist  das  konische  Außen- 
glied nicht  kürzer  als  das  dicke  Innenglied1).  Im  Bereiche  der  fovea  centralis  werden  die 
Zapfen  sehr  lang  und  schlank  (s.  u.)  und  gegen  die  ora  serrata  hin  werden  sie  dick  und 
kurz,  so  daß  die  am  weitesten  peripher  gelegenen  Zapfen  dicke,  plumpe  und  kurze  Innen- 
glieder haben,  die  beinahe  kuglig  werden  und  nur  noch  kleine 
Stummel  von  Außengliedern  zeigen;  die  Länge  der  äußeren 
Zapfen  der  ora  serrata  beträgt  nur  15  g. 

Die  am  meisten  vitrad  gelegenen  Enden  der  Stäbchen  und 
besonders  Zapfenfasern  bilden  eine  radiär  oder  schräg  gestreifte, 
besondere,  der  äußeren  retikulären  Schicht  anliegende  Zone 
der  Netzhaut,  die  He  niese  he  Faserschicht  (7).  Sie  ist 
hervorragend  deutlich  in  der  Gegend  der  macula  lutea2)  und 
auch  hier  allein  von  beträchtlicher  Stärke. 

In  den  mittleren  Bezirken  der  Netzhaut  kommen  auf  3 — 4 
Stäbchen  ein  Zapfen,  in  den  peripherischen  sind  die  sehr  kur- 
zen (25 — 30  g)  Zapfen  unregelmäßig  verteilt.  In  der  Gegend 
der  macula  lutea  nehmen  sie  an  Zahl  zu,  um  in  der  Gegend 
der  fovea  centralis  vor  den  Stäbchen  zu  überwiegen;  aber  auch 
im  Gebiet  der  ora  serrata  gibt  es  nur  Zapfen  (s.  u.). 

Die  Außenglieder  der  Stäbchen  und  Zapfen  erscheinen  fein 
längsgestreift  (Ausdruck  einer  feinen  Kannelierung  der  Ober- 
fläche). Im  Inneren  dieser  streifigen  Hülle  (?)  erscheinen  sie 
mit  Hilfe  mancher  Methoden  quergestreift3) ; man  erklärt  diese 
Erscheinung  damit,  daß  man  sie  aus  übereinandergelagerten 
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Fig.  37.  Gestalt  und 
Größe  der  Zapfen  in  den 
verschiedenen  Bezirken 
der  Netzhaut  (schema- 
tisch). Das  Ellipsoid  ist 
durch  Punktierung  ange- 
geben. Vergr.  1000  : 1. 
Erklärung  der  Bezeichnungen : 

1 Zapfen  der  mittleren  Netz- 

hautabschnitte 

2 = Langer,  schmaler  Foveal- 

zapfen 

3 Kurzer,  breiter  Zapfen  aus 

den  Randpartien  der  Haut 
(Nähe  der  ora  serrata). 


Plättchen  zusammengesetzt  auffaßt.  Wahrscheinlich  ist  die  Masse 
des  Außengliedes  dem  Nervenmarke  verwandt,  da  es  sich  wie 
dieses  mit  Osmiumlösungen  schwärzt. 

Zum  Teil  erst  mit  Hilfe  besonderer  Methoden  lassen  sich 
auch  an  den  Stäbchen  und  Zapfen  noch  feinere  Strukturverhält- 
nisse feststellen,  insbesondere  fibrilläre  Bildungen  in  ihrer 
Außenschicht,  deren  Natur  als  Neurofibrillen  nicht  allgemeine 
Anerkennung  findet.  An  der  Grenze  von  Innen-  und  Außen- 
glied der  Zapfen,  weniger  deutlich  der  Stäbchen,  zeigt  sich 
schon  bei  der  Anwendung  gewöhnlicher  Methoden  ein  ellipsoi- 
discher,  längsstreifiger  Körper  im  Innenglied,  das  Zapfen  -, 
bzw.  Stäbchen  ellipsoid.  Die  Außenglieder  sind  stärker 
lichtbrechend  als  die  Innenglieder  und  doppeltbrechend.  Die  der 
Stäbchen  sind  Sitz  des  sog.  Sehpurpurs.  Das  Ellipsoid  wird  als 
Chondriom  der  Zelle  aufgefaßt  (s.  a.  o.  S.5).  Die  Kerne  der  Stäbchensehzellen  mancher  Säuge- 
tiere (Katze)  zeigen  eine  deutliche  Querstreifung,  d.  h.  eine  Anordnung  des  Chromatin,  wie 
sie  beim  Menschen  im  Gebiet  der  ora  serrata  nur  andeutungsweise  vorkommt. 


!)  Oft  erscheinen  die  Außenglieder  der  Zapfen  kürzer  als  die  der  Stäbchen;  es  liegt  das  daran,  daß 
sie  kontraktil  sind  und  oft  im  kontrahierten  Zustand  im  Präparat  erscheinen. 

2)  Im  Bereiche  der  macula  lutea  und  fovea  centralis  ist  die  Schicht  deswegen  am  deutlichsten,  weil 
hier  die  Zapfen  überwiegen,  beziehungsweise  allein  Vorkommen.  Die  dicken  Zapfenfasern  bedingen  in  erster 
Linie  die  Streifung  der  Schicht.  Daß  die  Zapfenfasern  im  Bereiche  der  fovea  centralis  schräg  verlaufen, 
erklärt  sich  aus  der  exzentrischen  Lage  der  zugehörigen  Zapfenkörner  (s.  a.  u.  S.  289). 

3)  Z.  B.  zerfallen  die  Stäbchen  bereits  in  der  Glaskörperflüssigkeit  in  Querscheiben. 
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Im  Sinne  der  Neuronlehre  (s.  a.  o.  S.  121)  müßten  drei  Neurone  in  der  Netzhaut  un- 
terschieden werden : ein  peripheres,  das  der  Sehzelle,  ein  mittleres,  das  der  Bipolaren,  und  ein 
zentrales,  das  der  Ganglienzellen  des  ganglion  nervi  optici.  Außerdem  würden  durch  Hori- 
zontalzellen und  Amakrinen  Verbindungen  verschiedener  Teile  der  Netzhaut  unter  sich  her- 
gestellt werden  können. 

Den  Sinnesreiz  nehmen  die  Stäbchen  und  Zapfen  auf,  also  die  dieser  Funktion  an- 
gepaßten Bestandteile  des  Neuroepithels  oder  des  scleralen  Neuron.  Dieses  leitet  es  dem 
mittleren  Neuron  zu,  dem  der  Bipolaren  (ganglion  retinae).  Dabei  nimmt  eine  Stäbchen- 
Bipolare  den  Beiz  von  mehreren  Stäbchensehzellen  auf,  während  eine  Zapfen-Bipolare  nur  mit 
einer  Zapfensehzelle  in  Zusammenhang  steht.  Daher  erklärt  es  sich,  daß  die  Zahl  der  Bi- 
polaren (und  damit  die  Dicke  der  inneren  Körnerschicht)  zunimmt,  wenn  die  Zahl  der 
Zapfen  steigt  (Maculagebiet).  In  den  Netzhautgebieten,  in  denen  die  Zahl  der  Stäbchen  vor  Tab.80.Fig.l-3 
der  der  Zapfen  überwiegt,  ist  daher  die  äußere  Körnerschicht  erheblich  dicker  als  die  innere. 

Die  Tatsache,  daß  die  innere  Kömerschicht  sogar  dicker  werden  kann  als  die  äußere  (inne- 
res Maculagebiet)  erklärt  sich  daraus,  daß  im  Bereiche  der  fovea  centralis  nur  vereinzelte 
und  im  fundus  foveae  gar  keine  Bipolarzellen  liegen,  die  Füße  der  Fovealzapfen  daher  zu 
den  im  Randgebiet  der  fovea  liegenden  Bipolaren  laufen  müssen  (daher  die  schräge  Verlaufs- 
richtung der  Zapfenfasem  im  Fovealgebiet!).  Die  innere  Körnerschicht  der  macula  lutea 
enthält  daher  außer  den  Bipolarkemen  des  eigenen  Gebietes  noch  die  der  fovea  centralis. 

Ähnlich  verhält  es  sich  bei  der  Übertragung  des  Reizes  vom  Neuron  des  ganglion  retinae  (Bipolaren)  auf 
das  des  ganglion  nervi  optici.  Da,  wo  die  Zahl  der  (Zapfen-)Bipolaren  steigt,  nimmt  auch  die  Zahl  der  Zellen 
des  ganglion  n.  optici  zu,  so  daß  die  Zellen  dieser  Schicht,  die  in  den  peripheren  Netzhautgebieten  nur  eine 
Lage  bilden,  hier  in  mehreren,  ja  vielen  Lagen  übereinander  angeordnet  sind.  Man  muß  also  auch  annehmen, 
daß  ebenso  wie  zu  jeder  Zapfensehzelle  eine  besondere  Zapfenbipolare  gehört,  auch  jede  solche  ihren  Reiz  nur 
einer  einzigen  Zelle  des  ganglion  nervi  optici  übermittelt,  während  sich  die  auffällig  geringe  Zahl  von  Zellen  des 
letztgenannten  ganglion  in  den  Gebieten,  in  denen  die  Stäbchen  überwiegen,  dadurch  erklärt,  daß  eine  einzige 
Zelle  des  ganglion  nervi  optici  den  Reiz  von  mehreren  Stäbchenbipolaren  aufnimmt.  Oder  - — - mit  anderen  Wor- 
ten — der  Reiz,  den  eine  Nervenfaser  des  nervus  opticus  dem  Gehirn  zuleitet,  hat  sie  entweder  von  einer  ein- 
zigen Zapfensehzelle  auf  dem  Wege  einer  Zapfenbipolare  erhalten,  oder  sie  hat  ihn  auf  dem  Wege  meh- 
rerer Stäbchenbipolaren  aus  einer  ganzen  Anzahl  (s.  o.)  von  Stäbchensehzellen  übernommen.  Oder  von  den 
Sehnervenfasern  übermittelt  trotz  wesentlich  geringerer  Zahl  der  Zapfen  eine  größere  Anzahl  von  Fasern  Reize, 
die  von  Zapfen  stammen,  eine  geringere  Zahl  solche  von  Stäbchen,  obwohl  die  letzteren  überwiegen.  Oder  — 
vom  Maculagebiete  kommen  relativ  viel  mehr  Sehnervenfasern,  als  von  den  peripheren  Gebieten  der  Netzhaut. 

Der  Bau  der  pars  optica  retinae  ist  nicht  an  allen  Stellen  der  gleiche,  insbesondere  ver- 
dünnt sich  die  Haut  erheblich  (und  allmählich)  gegen  die  Peripherie  (ora  serrata)  hin,  wo- 
bei eine  Reduktion,  namentlich  der  inneren  Schichten,  bemerkbar  wird.  Hier  ist  die  Haut  nur 
0,05—0,1  mm  dick,  gegen  0,3  am  Augenhintergrund.  Wesentlich  abweichend  gebaut  vom 
oben  beschriebenen  Verhalten  sind  jedoch  drei  Stellen  der  Netzhaut:  1.  die  macula  lutea, 
bzw.  fovea  centralis,  2.  die  ora  serrata  selbst,  3.  die  Sehnervenpapille. 

Da  die  mamla  lutea  einen  sehr  wenig  gut  begrenzten  Bezirk  der  Netzhaut  umfaßt  (die 
Ausdehnung  der  Gelbfärbung  ist  eine  sehr  variable;  die  Grenzen  sind  unscharf),  so  wollen 
wir  vom  Bau  der  im  Zentrum  des  gelben  Fleckes  gelegenen  fovea  centralis  ausgehen.  Tab.80,Fig.3 
Diese  zeichnet  sich  durch  eine  extreme  Reduktion  fast  aller  Gehirnschichten  der  Netzhaut  Fisr.37 
aus.  Allein  die  Neuroepithelschicht  und  hauptsächlich  die  Zapfen  sind  in  guter  Ausbildung 
vorhanden.  Die  dünnste  Stelle  ist  der  Grund  der  Grube,  fundus  foveae.  Die  ganze  Dicke 
der  Netzhaut  beträgt  hier  nur  0,15  mm1),  wovon  mehr  als  che  Hälfte  auf  die  außerordent- 


t)  Hier  ist  die  Netzhaut  also  immerhin  noch  dicker,  als  an  der  ora  serrata,  was  aber  lediglich  auf 
der  Länge  der  Fovealzapfen  beruht. 
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lieh  langen  Zapfen  trifft.  Diese,  Fovealzapfen  genannt,  stehen  im  Grunde  der  Grube 
ziemlich  locker,  gegen  die  Ränder  hin  dichter.  Sie  haben  eine  Länge  von  80 — 90  p,  während 
sie  sonst  im  Mittel  nur  50  messen,  sind  also  selbst  beträchtlich  länger  als  die  Stäbchen 
(60  p);  dabei  sind  sie  äußerst  schmal  (1,5  p),  schmäler  noch  als  Stäbchen.  Trotzdem  bleibt 
die  Zapfengestalt  bewahrt,  d.  h.  das  allerdings  fast  zylindrische  Innenglied  ist  dicker  als 
das  Außenglied;  das  Außenglied  verjüngt  sich  konisch  gegen  sein  Ende  hin.  Durch  die 
große  Länge  der  Fovealzapfen  wird  die  membrana  limitans  externa  im  Grunde  der  fovea 
centralis  gegen  das  Augeninnere  hin  vorgewölbt.  Es  entsteht  eine  sog.  „fovea  extern  a“1). 
Die  gesamten  übrigen  Schichten  der  Netzhaut  nehmen  im  Bereiche  des  fundus  foveae  noch 
nicht  die  Hälfte  der  Dicke  ein  und  sind  sehr  stark  reduziert,  ohne  aber  völlig  zu  fehlen. 
Sehr  gering  entwickelt  ist  die  Nervenfaserschicht;  im  Bereiche  des  fundus  foveae  fehlt  sie 
schließlich  ganz.  Die  in  den  Randpartien  der  fovea  centralis  noch  ziemlich  starke  Ganglien- 
zellschicht ist  bis  auf  einige  ganz  zerstreute  Zellen  reduziert;  am  Grunde  der  Grube  fehlen 
sie  völlig;  das  gleiche  gilt  für  die  innere  Körnerschicht.  An  Stelle  der  beiden  retikulä- 
ren Schichten  erscheint  eine  nur  schmale  Zone  plexiformen  Charakters,  die  außer  der 
membrana  limitans  interna  die  einzigen  Reste  der  Gehirnschicht  der  Netzhaut  sind,  die 
der  Lichtstrahl  am  fundus  foveae  zu  durchsetzen  hat.  Etwas  stärker  entwickelt  findet  sich 
nur  die  Henlesche  Faserschicht  und  die  äußere  Körnerschicht,  von  letzterer  sind  in  der  Re- 
gel noch  1 — 2 Reihen  zerstreut  liegender  Kerne  auch  im  Grunde  der  fovea  erkennbar. 

Gegen  die  Ränder  der  fovea  centralis  hin  nehmen  die  Zapfen  merklich  an  Länge  ab, 
ihre  Dicke  nimmt  aber  zu  (bis  auf  das  Doppelte  des  Durchmessers) ; die  „fovea  externa“ 
Tab. 80,  Fig.2, 3 verschwindet.  Schließlich  treten  vereinzelte  Stäbchen  auf  (Bereich  der  macula  lutea),  die 
Zapfen  überwiegen  aber  auch  hier  noch  erheblich  an  Zahl.  Die  übrigen  Schichten  der  Netz- 
haut nehmen  gegen  die  Ränder  der  Grube  hin  an  Dicke  zu,  so  daß  im  Bereiche  der  ma- 
cula lutea  die  Netzhaut  eine  beträchtliche  Dicke  (nahezu  0,3  mm)  erreicht;  die  Gehirn- 
schicht ist  hier  nicht  minder  stark  entwickelt  als  die  Neuroepithelschicht.  Man  findet  eine 
dicke  Nervenfaserschicht,  5 — 9 Lagen  von  Ganglienzellen  übereinander  und  eine  ebenfalls 
sehr  dicke  innere  Körnerschicht,  die  an  Stärke  im  ganzen  Maculagebiete  die  äußere  Körner- 
schicht2) übertrifft.  Sehr  deutlich  ist  auch  hier  noch  die  Henlesche  Faserschicht3). 

Tab.  77,Fig.  1 Die  ora  serrata  stellt  die  Grenze  der  pars  optica  und  pars  ciliaxis  retinae  dar.  In 
Tab. 80,  Fig.5  ihrer  Nähe  findet  entsprechend  der  Dickenabnahme  der  Haut  eine  allmähliche  Reduktion  der 
nervösen  Bestandteile  der  Netzhaut  statt,  während  die  Stützelemente  erhalten  bleiben.  Zuerst 
nehmen  Opticusfaserschicht  an  Dicke  und  Ganglienzellen  an  Zahl  immer  mehr  ab,  so  daß 
man  nur  noch  in  großen  Abständen  ab  und  zu  eine  vereinzelte  Zelle  findet;  äußere 
und  innere  Körnerschicht  fließen  zusammen,  indem  die  äußere  retikuläx-e  Schicht  ver- 
schwindet. Kurz  vor  der  ora  serrata  hört  auch  die  innere  retikuläre  Schicht  so 
gut  wie  ganz  auf  und  an  Stelle  beider  Körnerschichten  findet  maxi  nur  vereinzelte 
Kerne4).  Die  Haut  (wenigstens  ihre  pars  optica)  erreicht  hier  das  Minimum  ihrer  Dicke 

*)  D.  h.  denkt  man  sich  die  langen  Fovealzapfen  weggenommen,  so  daß  man  direkt  auf  die 
membrana  limitans  externa  blickt,  so  erscheint  auf  dieser  eine  deutliche,  wenn  auch  flache  Grube  (also  an 
der  Außenfläche  der  Haut). 

J)  An  dieser  Verteilung  der  kernhaltigen  Elemente  der  Netzhaut  bzw.  der  Dicke  der  Lagen  die  sie 
bilden,  kann  man  das  Maculagebiet  leicht  von  dem  peripherer  Netzhautgebiete  unterscheiden  (in  letzterer  ist  die 
dickste  Schicht  die  äußere  Körnerschicht,  dann  kommt  die  innere  Körnerschicht,  zuletzt  die  der  ganglion  nervi 
optici).  Im  Maculagebiet  ist  das  Dickenverhältnis  gerade  das  umgekehrte. 

s)  Daß  deren  „Fasern“  z.  T.  schrägen  Verlauf  zeigen  müssen,  wurde  schon  oben  auseinandergeselzt. 
(s.  u.  S.  286.) 

4)  Diese  Kerne  gehören  zum  großen  Teil  den  Radiärfasern  an. 
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(ca.  50  ja)1).  Bis  nahe  an  die  ora  serrata  heran  reichen  die  Zapfen,  während  die  Stäbchen 
schon  früher  aufhören.  Die  letzten  Zapfen  sind  außerordentlich  kurz  (15  p,  und  weniger  Tab.  80,  Fig.  5 
gegen  50 — 60  p.  im  Augenhintergrund)  und  haben  nur  ganz  kurze,  stummelförmige 
Außenglieder,  die  auf  breiten  und  plumpen  Innengliedem  sitzen.  An  der  ora  serrata  selbst 
verschwinden  alle  nervösen  Bestandteile  der  Haut,  und  die  Stützelemente  der  Netzhaut  ge- 
hen ziemlich  scharf  abgesetzt  in  das  Epithel  der  pars  ciliaris  retinae  über. 

Über  die  papilla  nervi  optici  siehe  unter  Sehnerv. 

b)  Pars  caeca  retinae. 

Die  pars  caeca  retinae  zerfällt  in  die  pars  ciliaris  und  die  pars  iridica. 

Die  pars  ciliaris  retinae  beginnt  an  der  ora  serrata  und  reicht  bis  zur  Iriswurzel.  Sie  Tab.  79,  Fig.  3 
besteht  aus  einem  zylindrischen  bis  hochkubischen2)  einreihigen  Epithel  von  20 — 25  p.  Höhe,  Tab.80,Fig.5 
dessen  Zellen  an  der  Oberfläche  eine  Art  kutikularer  Bildung3)  tragen.  Sie  sitzen  dem  Pigment-  Tab.  81,  Fig.  4,5 
epithel  (s.  o.  S.  280)  dicht  auf  und  hängen  fest  mit  ihm  zusammen.  Von  der  Oberfläche  der 
Zellen  entspringen  die  Fasern  der  zonula  ciliaris  (s.  a.  u.  S.  292). 

Die  pars  iridica  retinae  überzieht  die  Hinterfläche  der  iris  bis  zum  Pupillarrand,  wo  sie 
in  das  Pigmentepithel  umbiegt.  Sie  bildet  mit  diesem  zusammen  die  sog.  Pigmentschicht  der 
iris  und  ist  im  Gegensatz  zur  pars  ciliaris  retinae  ebenfalls  pigmentiert.  Auf  der  Hinterfläche 
der  Zellen  findet  sich  das  gleiche  strukturlose,  feine  Häutchen  wie  im  Bereiche  der  pars  cili- 
aris (s.  o.).  Die  Ilinterfläche  der  iris  ist  also  von  einem  doppelten  pigmentierten  Epithel 
überzogen  (s.  a.  o.  S.  281). 

Es  handelt  sich  um  ein  (stellenweise  hoch-)  zylindrisches  Epithel,  dessen  Zellen  relativ 
kleine  und  basal  gelegene  Kerne  tragen.  DerZelleib  ist  mit  (Fuscin-)  Pigmentschollen  völlig 
erfüllt,  so  daß  Kerne  und  Zellgrenzen  erst  sichtbar  werden,  wenn  man  depigmentiert.  Das  Epithel 
bildet  zirkuläre  Falten,  die  bei  kontrahierter  iris  höher  sind  (weiter  Pupille),  bei  enger  Pupille 
mehr  oder  weniger  verstreichen4).  Dadurch  — und  auch  wegen  der  stärkeren  Höhe  der  Zel- 
len und  ihres  stärkeren  Pigmentgehaltes  — wird  die  so  ausgesprochen  dunkle  Farbe  der  Iris- 
hinterfläche  in  erster  Linie  durch  das  pigmenthaltige  Epithel  der  pars  iridica  retinae  be- 
dingt. Übrigens  nimmt  die  Höhe  des  Epithels  gegen  den  Pupillenrand  hin  zu,  so  daß  die 
hintere  Pigmentschicht  der  iris  hier  weit  dicker  ist  als  an  der  Iriswurzel;  auch  biegt  sich  der 
so  stark  pigmentierte  Becherrand  hier  in  die  eigentliche  Pupillaröffnung  vor,  kleidet  also 
die  ganze  Länge  des  eigentlich  ganz  kurzen  Kanals  der  Pupille5 6)  aus. 


Die  Netzhaut  enthält  Blutgefäße,  und  zwar  nur  die  pars  optica.  Das  Blutgefäßsy- 
stem der  Netzhaut  ist  das  der  Zentralgefäße  (vasa  centralia  retinae),  ein  besonderes  mit  den 
übrigen  Augengefäßen  in  keiner  engeren  Verbindung  stehendes  System0).  Die  arteria  cen- 
tralis retinae  betritt  mit  dem  Sehnerven  die  Netzhaut  und  breitet  sich  von  der  sog.  Sehner- 
venpapille aus,  ungefähr  radiär  mit  ihren  Ästen0).  Diese  bilden  in  der  Gehirnschicht  der 
Netzhaut  ein  feines  Kapillarnetz,  das  aber  nicht  ganz  bis  an  die  ora  serrata  vordringt.  Die 

*)  Kurz  vor  der  ora  serrata  bilden  sich  in  der  mittleren  Schicht  der  Netzhaut  oft  Vakuolen  von 
z.  T.  erheblicher  Größe,  die  das  Strukturbild  der  Haut  sehr  stören  können. 

2)  Die  hinteren,  an  die  ora  serrata  grenzenden  Zellen  sind  die  höchsten. 

8)  Diese  Bildung  ist  eine  unmittelbare  Fortsetzung  der  limitans  interna  der  retina  und  strukturlos.  Sie 
findet  sich  aber  nur  da,  wo  keine  Zonulafasern  entspringen.  Über  die  Beziehungen  der  Zellen  der  pars  ci- 
liaris retinae  zur  zonula  ciliaris  und  zum  Glaskörper  s.  u.  S.  292. 

Es  handelt  sich  also  gleichsam  um  „Raffungsfalten  ".  Dabei  wird  nur  die  Epithellage  gerafft. 

5)  Die  Pupille  ist  streng  genommen  kein  Loch,  sondern  ein  kurzer  Kanal. 

6)  Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl,  und  auch  o.  S.  279  und  u.  S.  291. 

So  b o tta  , Histologie.  4,  A.  19 
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größeren  Äste  liegen  in  der  Gehirnfaserschicht  und  Ganglienzellschicht,  Kapillaren  reichen 
bis  an  die  äußere  retikuläre  Schicht.  Der  fundus  foveae  centralis  bleibt  völlig  gefäßfrei. 
Ebenso  wie  die  Arterie  verhält  sich  die  vena  centralis  retinae.  Die  Arterien  der  Netzhaut 
haben  nur  außerordentlich  schwache  (Ring-)  Muskulatur,  che  Venen  sind  so  gut  wie  mus- 
kelfrei. Lymphgefäße  fehlen  der  Netzhaut  ebenso  wie  dem  ganzen  Augapfel. 

c)  Sehnerv  und  Sehnervenpapille. 

Der  Sehnerv,  nervus  opticus,  besteht  aus  dem  eigentlichen  Nervenstamm  und  seinen  Hül- 
len. Der  erstere  ist  kein  eigentlicher  Nerv,  sondern  eine  Hirnbahn;  er  ist  daher  seinem  Bau 
Tab.  82  nach  von  gewöhnlichen  peripheren  Nerven  vollständig  verschieden.  Die  Hüllen  sind  die 
Tab.  77,Fig.  1 gleichen  wie  die  des  Gehirns  (s.  a.  o.  S.  187),  dura  mater,  arachnoidea  und  pia  mater.  (Du- 
ral-, Arachnoideal-  und  Pialscheide).  Sie  zeigen  natürlich  auch  den  gleichen  Bau  wie  die 
entsprechenden  Gehirnhäute.  Die  dura  mater  geht  beim  Eintritt  des  Sehnerven  in  den  Aug- 
apfel ohne  Grenze  in  die  sclera  über,  ebenso  verliert  sich  die  weiche  Hirnhaut  im  Gewebe  der 
chorioidea.  Die  pia  mater  umgibt  den  Sehnerven  fest  und  verwächst  nicht  nur  mit  ihm,  son- 
dern sendet  auch  zahlreiche  Bindegewebsbündel  in  sein  Inneres,  die  in  Gestalt  von  verzweigten 
Septen1)  mehrere  hundert  (800 — 1000)  verschieden  großer,  rundlicher  oder  rundlichpoly- 
gonaler Bündel  abgrenzen  und  Träger  der  Gefäße  sind  (s.  u.).  Die  einzelnen  Bündel  sind  nicht 
allseitig  vollkommen  begrenzt;  in  ihr  Inneres  dringt  dagegen  die  pia  mater  nicht  vor.  Viel- 
mehr bestehen  die  Bündel  aus  feinen,  markhaltigen  Nervenfasern  (also  nackten  Achsenzylin- 
dern) ohne  Neurilemm  und  aus  Neuroglia  (Langstrahler).  Die  Opticusbündel  zeigen  also  den 
Bau  der  weißen  Substanz  des  Gehirns,  nicht  den  Bau  peripherischer  Nerven.  Die  Neuroglia 
ist  besonders  an  der  Oberfläche  der  Bündel  und  an  der  Oberfläche  des  ganzen  Nerven  stark 
entwickelt  (peripherer  Gliamantel),  wo  sie  sich  mit  dem  Bindegewebe  der  pia  mater  so  eng  ver- 
bindet, daß  beide  nur  mit  Hilfe  besonderer  Färbemethode  voneinander  getrennt  werden  können. 

Die  Fasern  der  Sehnerven  stammen  (wenn  wir  von  den  in  ihrer  Existenz  noch  keines- 
wegs ganz  sicher  nachgewiesenen  zentrifugalen  Fasern  — s.  das  Schema  der  Fig.  36  — ab- 
sehen)  aus  der  Netzhaut;  es  handelt  sich  um  die  unmittelbare  Verlängerung  der  Fasern  der 
innersten  nervösen  Lage  der  Haut  (s.  o.).  Diese  strömen  im  allgemeinen  aus  allen  Gebieten 
der  Haut  radiär  zur  Austrittsstelle  des  Nerven  (s.  u.)  zusammen;  nur  die  vom  Gebiete  der 
macula  lutea  kommenden  Fasern  bilden  ein  relativ  stattliches  (über  den  Grund  der  auffällig 
großen  Zahl  der  Fasern  dieses  Bündels  s.  o.  S.  287)  direkt  zur  benachbarten  „Papille“ 
laufendes  Bündel  (sog.  papillo-maculäres)  — s.  a.  o.  S.  287. 

Die  Stelle,  an  der  sich  alle  Opticusfasern,  also  die  Neuriten  sämtlicher  Zellen  des  gang- 
lion  nervi  optici  der  gesamten  Netzhaut  sammeln,  erscheint  in  Gestalt  einer  fast  genau  kreis- 
runden Scheibe,  die  nur  ganz  wenig  über  das  Niveau  des  umgebenden  Netzhautbereiches  er- 
haben ist;  die  Dicke  dieser  Scheibe  beträgt  0,4  mm,  der  Durchmesser  1,7  mm.  Sie  er- 
scheint weiß2)  und  ist  in  der  Mitte  ganz  leicht  vertieft.  Von  alters  her  führt  sie  den  (nicht 
ganz  berechtigten)  Namen  der  papilla  nervi  optici2).  Die  (marklosen)  Fasern  des  Sehnerven, 
die  sich  in  der  Papille  konzentriert  hatten,  durchsetzen  nun  in  Gestalt  einzelner  Bündel  die 
sclera  (lamina  cribrosa  sclerae  — s.o.)  und  werden  erst  nach  Passieren  dieser  Haut  markhaltig3). 

x)  Diese  Septen  bestehen  nur  z.  T.  aus  pia  mater,  z.  T.  auch  aus  Neuroglia. 

2)  Über  das  Zustandekommen  der  weißen  Farbe  der  sog.  Sehnervenpapille  und  über  die  grob-anatomischen 
Verhältnisse  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 

3)  Wenigstens  ist  das  die  Regel.  Es  kommt  aber  vor,  daß  sich  einzelne  markhaltige  Bündel  noch  auf  der 
Papille  finden.  Hier  ist  die  sclera  besonders  reich  an  elastischen  Fasern;  die  chorioidea  wird  in  der  Regel  ein- 
fach durchbohrt  ohne  wesentliche  Anteilnahme  ihrer  Elemente.  Natürlich  hört  an  der  Innenfläche  der  lamina 
cribrosa  mit  den  Häuten  des  Sehnerven  auch  die  Pialscheide  auf  (s.  o.). 
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Die  Markscheiden  sind  sämtlich  von  sehr  geringer  Dicke.  Nun  erst  nimmt  der  Sehnerv,  der 
als  solcher  eigentlich  auch  an  dieser  Stelle  erst  entsteht,  den  oben  beschriebenen  Bau  an. 

Etwa  l1/ 2 cm  von  der  Austrittsstelle  des  Sehnerven  aus  dem  Augapfel  (von  alters  her 
nennt  man  das  fälschlich  die  „Sehnerveneintrittsstelle“)  dringen  von  unten  her  die  vasa  cen- 
tralia  retinae  in  den  Sehnervenstamm  ein,  mit  dem  sie  zur  Netzhaut  gelangen.  Ein  septum  piae 
matris  ist  es,  das  die  Gefäße  zwischen  die  Bündel  des  Sehnerven  bis  in  ihre  nahezu  zentrale 
Lage  im  Nervenstamm  begleitet. 

Die  Blutgefäße  des  Sehnerven  sind  die  vasa  centralia,  die  sich,  bevor  sie  ihre  End- 
ausbreitung in  der  Netzbaut  erfahren,  auch  im  Sehnervenstamm  verästeln  und  hierbei  (spär- 
liche) Anastomosen  mit  benachbarten  Gefäßen  (Ciliargefäße)  eingehen.  Lymphgefäße  feh- 
len dem  Sehnerven.  Dagegen  sind  die  gleichen  Lymphräume  vorhanden  wie  bei  den 
Hirnhäuten  (Subdural-  und  Subarachnoidealraum). 

4.  Die  Linse. 

Die  Linse,  lens  crystallina,  stellt  eine  eigentümliche,  vollkommen  durchsichtige,  rein  epi-  Tab.  TT.Fig.l 
theliale  Bildung  des  Auges  dar.  Sie  ist  völlig  gefäß-  und  nervenfrei  und  besteht  aus  1.  der  Tab.  79,  Fig.2,5 
Linsenkapsel,  2.  dem  Linsenepithel,  3.  der  Linsensubstanz.  Tab.81.Fig.2 

Die  Linsenkapsel,  capsula  lentis,  umschließt  als  homogene,  strukturlose  Membran  die 
ganze  Linse1).  Ihre  Dicke  ist  an  der  Vorderfläche  der  Linse  in  der  Gegend  des  vorderen  Lin- 
senpols  15 — 20  p;  von  da  an  nimmt  sie  gegen  den  Äquator  an  Dicke  ab  (10 — 12  p),  um 
sich  an  der  Hinterfläche  noch  mehr  zu  verdünnen  (bis  auf  4 p und  darunter)2). 

Das  Linsenepithel  überkleidet  lediglich  die  Innenseite  der  Kapsel  der  Vorderfläche,  und 
zwar  in  Gestalt  eines,  am  vordem  Linsenpol  niedrigkubischen,  von  da  an  gegen  den  Linsen- 
äquator an  Höhe  zunehmenden  streng-einreihigen  und  einschichtigen  Epithels.  An  der  Hinter- 
fläche der  Linse  fehlt  es,  da  es  am  Äquator  in  die  Linsenfasern  übergeht.  Die  letzten,  ca. 

10  p hohen,  kubischen,  beziehungsweise  niedrigzylindrischen  Epithelzellen  der  Äquatorial- 
gegend stehen  schon  nicht  mehr  senkrecht  zur  Linsenoberfläche,  sondern  neigen  sich  so,  daß 
der  Winkel,  den  sie  mit  der  Linsenoberfläche  bilden,  immer  kleiner  wird.  Dabei  vergrößern 
sich  die  Zellen  allmählich  zu  ständig  länger  werdenden  Fasern  mit  meridionalem  Verlaufe, 
den  Linsenfasern  (s.  u.). 

Die  Linsensubstanz,  substantia  lentis,  besteht  aus  den  Linsenfasern,  fibrae  lentis,  langen, 
faden-  oder  eigentlich  bandförmigen  Bildungen  von  abgeplattet-sechsseitig-prismatischer  Ge- 
stalt und  kolbig  verdickten  Enden.  Ihre  Dicke  ist  2 — 4,  ihre  Breite  5 — 10  p.  Man  kann  drei- 
erlei Arten  von  Fasern  an  der  ausgebildeten  Linse  unterscheiden:  Hauptfasern,  Übergangsfa- 
sern und  Zentralfasern.  Erstere  bilden  den  Hauptteil  der  Linsensubstanz,  und  zwar  die  Mantel- 
schicht, substantia  corticalis  lentis,  sie  haben  glatte  Ränder  und  einen  länglichen  Kern  in  der 
Nähe  des  Äquators,  wo  sie  ohne  Grenze  (s.  o.)  in  das  Linsenepithel  übergehen.  Die  Übergangs- 
und Zentralfasem  dagegen  sind  kernlos3),  haben  wellige  oder  zackige  Ränder  und  bilden  den 
festeren  Linsenkern,  nucleus  lentis 4).  Die  Fasern  der  Linse  werden  durch  eine  geringe  Menge 
Kittsubstanz  miteinander  verbunden.  Besonders  am  Äquator  bilden  die  (der  Äquatorialober- 


0 Sie  ist  (negativ)  doppeltbrechencl. 

*)  Doch  kommt  es  an  der  hinteren  Fläche  nahe  dem  Äquator  nochmals  zu  einer  plötzlichen  gür- 
telförmigen Dickenzunahme. 

3)  Ursprünglich  sind  auch  diese  Fasern  kernhaltig.  Die  Kerne  gehen  jedoch  in  den  Zentralfasem  stets, 
in  den  Übergangsfasern  meist  zugrunde. 

*)  Über  den  Verlauf  der  Fasern,  Linsensterne  usw.  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 
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Tab.81,Fig.2  fläche  mit  ihren  abgeplatteten  Hauptflächen  parallel  gelagerten)  Linsenfasern  sehr  deutlich  me- 
ridionale  Reihen,  an  denen  aber  oft  Teilungen  Vorkommen. 

Die  Linse  enthält  weder  Gefäße  noch  Nerven. 

5.  Glaskörper  und  Strahlenbändchen. 

Glaskörper,  corpus  vitreum,  und  Strahlenbändchen,  zonula  ciliaris  (Zinnii),  gehören 
genetisch  zusammen.  Es  sind  ektodermale  (retinale)  Stützgewebe,  die  mit  den  Stützelementen  der 
Tab.  81,  Fig.  6 Netzhaut  in  inniger  Verbindung  stehen  und  aus  diesen  hervorgehen.  Der  Glaskörper  stellt  eine 
enorm  wasserreiche  (fast  9 9 o/0 ! ) gallertige  Gewebsmasse  dar;  er  besteht  aus  feinsten  gliösen 
Fäserchen,  die  durch  Verflechtung  ein  mit  Flüssigkeit  erfülltes  Maschenwerk  bilden,  das  sich 
gegen  die  Netzhautoberfläche  verdichtet  und  eine  Art  Grenzschicht  bildet  (sog.  membrana  hya- 
loidea).  Namentlich  in  den  vorderen  Bezirken  der  Netzhaut  sieht  man  das  Flechtwerk  der 
Grenzschicht  auch  beim  Erwachsenen  noch  mit  den  Müllerschen  Radiärfasern  der  Netzhaut 
in  Verbindung  stehen1).  Außer  dem  Faserwerk  kommen  im  Glaskörper  noch  ganz  vereinzelt 
Zellen,  und  zwar  hauptsächlich  Wanderzellen,  daneben  aber  — besonders  im  jugendlichen 
Zustand  — auch  ganz  vereinzelte  sternförmige,  fixe  Zellen  vor2). 

Die  zonula  ciliaris  besteht  lediglich  aus  ziemlich  festen  und  starren,  vollkommen 
strukturlosen  Fäserchen,  die  ihren  Ursprung  von  den  Zellen  der  pars  ciliaris  retinae  im 
Tab.  77,  Fig.  1,2  Bereiche  des  orbiculus  ciliaris  nehmen3).  Die  Hauptmasse  der  Fasern  entspringt  hier 
Tab.  79,  Fig. 2, 4 unmittelbar  vor  der  ora  serrata,  bekommt  aber  bei  ihrem  Verlaufe  nach  vorn  unausgesetzt 
Verstärkungen  von  Fasern,  die  aus  weiter  vorn  gelegenen  Zellen  entspringen,  so  daß  unter 
Verschmelzung  dünner  Fasern  zu  dickeren  die  fibrae  zonulares  je  näher  der  Linse  um 
so  dicker  werden.  Sie  laufen  durch  die  Täler  zwischen  den  Ciliarfortsätzen  zur  Linse, 
wo  sie  in  der  Äquatorialgegend  in  drei  Reihen  an  der  Linsenkapsel  inserieren,  1.  an  der 
Vorderfläche,  2.  am  Äquator  selbst,  3.  an  der  Hinterfläche.  An  letztere  heften  sich  nur 
sehr  feine  Fasern  an,  die  von  den  Abhängen  der  Ciliarfortsätze  entspringen.  Die  vorderen 
und  hinteren  Zonulafasern  sind  deutlich  zu  Bündeln  geordnet,  die  durch  Einkerbungen  ge- 
trennte seichte  Ausbuchtungen  am  Äquator  der  Linse  erzeugen.  Die  Räume  zwischen  den 
Zonulafaserbündeln  und  dem  Linsenäquator  werden  als  spatia  zonularia  (canalis  Petiti)  be- 
zeichnet. Die  Dicke  der  Zonulafasern  ist  sehr  verschieden;  neben  sehr  feinen,  kommen  auch 
sehr  dicke  (bis  35  p.)  vor;  derartig  dicke  Fasern,  die  aus  der  Konfluenz  mit  Verstärkungs- 
fasern entstanden  sind  (s.  o.),  finden  sich  nur  im  Bereiche  der  hinteren  Zonulafasern. 

Der  Glaskörper  ist  beim  Erwachsenen  völlig  gefäßfrei.  Im  embryonalen  Zustand  ent- 
hält er  die  vasa  hyaloidea,  Fortsetzungen  der  vasa  centralia  retinae,  die  in  einem,  auch  später 
meist  noch  erhaltenen  Kanal  (canalis  hyaloideus)  nach  der  Hinterfläche  der  Linse  laufen. 
Auch  Nerven  enthält  der  Glaskörper  nicht. 

Hilfsorgane  des  Augapfels. 

1.  Augenlider  und  Bindehaut. 

Die  Augenlider,  palpebrae,  sind  Faltenbildungen  der  äußeren  Haut.  Auf  der  vorde- 
ren Seite  zeigen  sie  den  gewöhnlichen  Charakter  der  integumentum  commune,  auf  der  hin- 

*)  Noch  deutlicher  ist  dieser  Zusammenhang  mit  den  dicht  vor  der  ora  serrata  gelegenen  zylindrischen 
Zellen  der  pars  ciliaris  retinae. 

2)  Die  auch  neuerdings  wieder  auftauchenden  Angaben  über  kollagenes  Gewebe  im  Glaskörper  beruhen 
auf  Irrtümern.  Die  oberflächlichen  Faserzüge  des  Glaskörpers  täuschen  eine  lamellare  Anordnung  vor. 

3)  Die  Zonulafasern  hängen  mit  den  Zellen  der  pars  ciliaris  retinae  geradeso  zusammen  wie  die  des 
Glaskörpers  mit  den  Radiärfasern  der  Netzhaut,  nur  mit  dem  Unterschiede,  daß  sie  von  Zellen  des  orbiculus 
ciliaris  entspringen. 
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teren  sind  sie  von  Konjunktivalschleimhaut  überzogen.  Im  Inneren  enthalten  sie  außer  Mus- 
kulatur den  sog.  Lidknorpel,  tarsus,  eine  feste,  fast  knorpelharte  fibröse  Platte. 

Man  unterscheidet  am  Augenlid,  von  vorn  nach  hinten  gerechnet,  folgende  Schichten:  Tab. 83, Fig.  1-3 
1.  die  äußere  Haut  mit  Lanugohaaren,  Haarbalgdrüsen  usw.,  2.  subkutanes  Gewebe,  3.  den 
musculus  orbicularis  oculi,  pars  palpebralis,  4.  lockeres  Bindegewebe  mit  den  Hauptgefäßen 
des  Lides,  5.  den  Lidknorpel,  tarsus,  mit  der  Tarsaldrüse,  6.  die  tunica  conjunctiva  palpe- 
brarum. 

Die  äußere  Haut  des  Augenlides  ist  äußerst  fein  und  dünn,  ferner  fettfrei,  zeigt  aber 
sonst  keine  wesentlichen  Besonderheiten1).  Sie  geht  zwischen  äußerem  und  innerem  Lidrand 
allmählich  in  die  Conjunctiva  über.  Am  Lidrand  hört  das  Stratum  corneum  auf;  zugleich 
werden  die  Papillen  höher;  ferner  finden  sich  in  der  Nähe  der  vorderen  Kante,  in  zwei-  bis 
dreifacher  Lage  angeordnet,  stärkere  Körperhaare,  die  Wimpern,  cilia,  welche  sich  durch  einen 
sehr  regelmäßigen  und  relativ  häufigen  Wechsel2)  von  den  übrigen  stärkeren  Körperhaaren 
auszeichnen,  so  daß  man  oft  Kolbenhaaren  begegnet.  Sie  besitzen  auch  Haarbalgdrüsen  (sog.  Tab.  90,  Fig.  4, 5 
Zeißsche  Drüse),  aber  keine  Arrektoren.  Trotz  ihrer  Kürze  sind  sie  relativ  kräftig  (dick); 
sie  sind  sehr  stark  schräg  eingepflanzt. 

In  der  Gegend  der  Cilien  findet  sich  eine  tubuläre  Drüse,  glanclula  ciliaris  (Mo  Ilse  he 
Drüse),  welche  ihrem  Baue  nach  eine  Knäueldrüse  ist  und  den  größeren  Knäueldrüsen  vom  Tab. 83, Fig. 3 
apokrinen  Typus  (ähnlich  denen  der  Achselhöhle)  zugerechnet  werden  muß.  Ihr  Knäuel  ist 
aber  schwach  entwickelt  und  wenig  kompakt.  Ein  Teil  der  Muskelbündel  des  dicht  unter  der 
dünnen  (fettfreien)  Lidhaut  gelegenen  m.  palpebralis  schiebt  sich  hier  zwischen  Cilien  und 
inneren  Lidrand  ein  und  wird  als  m.  tarsalis  (inferior-ciliaris  Riolani)  bezeichnet.  Dieser  um- 
greift mit  (quergestreiften)  Bündeln  auch  die  Mündung  der  glandula  tarsalis  in  wechselnder 
Ausdehnung.  Die  Hauptmasse  des  m.  palpebralis  dagegen  liegt  durch  eine  geringe  Menge. lok- 
keren,  subkutanen  Bindegewebes  von  der  äußeren  Haut  des  Lides  getrennt  in  der  Mitte  der  Lid- 
dicke. In  diesem,  zwischen  Muskel  und  Lidknorpel  gelegenen  (an  der  Basis  des  Lides  auch  all- 
mählich fetthaltig  werdenden)  Bindegewebe,  das  man  auch  als  prätarsal  bezeichnen  kann, 
finden  sich  die  größeren  Gefäße  und  Nervenstämme  des  Lides;  in  der  Nähe  der  Ci- 
lienwurzeln  der  arcus  (arteriosus)  tarseus  inferior. 

Der  Lidknorpel,  tarsus,  ist  histologisch  kein  Knorpel,  sondern  wird  von  dicht  geform- 
tem fibrösen  Bindegewebe  gebildet,  dessen  Bündel  so  fest  verfilzt  sind,  daß  das  Gebilde  Knor-  Tab.  83,  Fig.  1 
pelkonsistenz  erhält.  Er  wird  seiner  ganzen  Länge  nach  durchsetzt  von  der  glanclula  tarsalis 
(Meibom),  einer  Art  Talgdrüse3)  die  im  feineren  Bau  vollkommen  mit  den  Haarbalgdrüsen 
übereinstimmt.  Sie  besitzt  einen  langen,  zentralen  Gang,  welcher  ringsum  von  Driisenalve- 
olen  besetzt  ist.  Der  kurze,  aber  weite,  nicht  mehr  Alveolen  tragende  eigentliche  Ausfüh- 
rungsgang zeigt  geschichtetes  Pflasterepithel  und  mündet  dicht  vor  der  inneren  Lidkante  aus. 

Der  tarsus  ist  nicht  so  hoch  wie  das  Lid  selbst4).  Im  tarsus  liegen  auch  einige  andere  Drüsen- 
teile (s.  u.),  ferner  um  den  Ausführungsgang  der  Meibomschen  Drüse  herum  die  oben  ge- 
nannten quergestreiften  Muskelfasern  des  m.  tarsalis  (ciliaris  Riolani). 

Die  Hinterfläche  des  tarsus  wird  von  der  Lidbindehaut,  tunica  conjunctiva  palpebra- 
rum, überzogen,  die  mit  dem  tarsus  verwachsen  ist.  Ihre  tunica  propria  besteht  aus  ziemlich 

t)  Als  solche  wären  höchstens  zu  erwähnen:  die  Lanugohaare  sind  äußerst  fein,  aber  nicht  spärlich,  son- 
dern eher  reichlich;  in  ihrem  Gefolge  finden  sich  Haarbalgdrüsen,  auch  Schweißdrüsen  kommen  vor,  ferner 
im  corium  nicht  selten  vereinzelte  (verzweigte)  pigmentierte  Bindegewebszellen  (von  geringem  Pigmentgehalt). 

2)  Die  Lebensdauer  der  Cilie  wird  auf  40 — 50  Tage  geschätzt  im  Gegensatz  zur  Lebensdauer  des  Kopf- 
haares (s.  u.  S.  317). 

s)  Sie  liefert  das  seburn  palpebrale. 

4)  Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat. 
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derbem,  stellenweise  etwas  lockerem  Bindegewebe  mit  elastischen  Fasern,  ferner  ist  sie  reich  an 
Lymphzellen  und  Plasmazellen,  welche  in  der  Gegend  des  fornix  conjunctivae  auch  solitäre  Folli- 
kel bilden  können  (noduli  lymphatici  conjunctivales).  Papillen  besitzt  die  Schleimhaut  der 
conjunctiva  palpebrarum  nicht;  das  Epithel  ist  ein  geschichtetes  Zylinderepithel  mit  mehre- 
Tab.S3,Fig.  1 ren  Lagen  rundlicher  Zellen  und  oberflächlicher  Zylinderzellschicht1).  Häufig  finden  sich  Be- 
cherzellen. In  der  Gegend  des  freien  (oberen  beim  oberen  Lide)  Bandes  des  tarsus  und  meist 
noch  in  dessen  Substanz  eingebettet2)  kommen  kleinere  Drüsen  vor  vom  Baue  der  Tränen- 
drüse, sog.  Krausesche  Drüsen,  glandulae  mucosae  conjunctivales  (lacrimales  accessoriae). 
Ferner  bildet  das  Epithel  hier  und  gegen  den  fornix  conjunctivae  hin  oft  recht  starke  Ein- 
buchtungen, Konjunktivalbuchten,  wodurch  papillenartige,  an  lymphatischem  Gewebe  meist 
sehr  reiche  Bildungen  entstehen  (sog.  Papillarkörper). 

An  den  oberen  freien  Rand  des  tarsus  des  oberen  Lides  setzt  sich  die  Sehne  des  M.  leva- 
tor  palpebrae  superioris 3).  Man  kann  an  dieser  eine  vordere,  rein-bindegewebige  Ausstrah- 
lung unterscheiden,  die  in  das  zwischen  musculus  palpebralis  und  tarsus  gelegene  (prätar- 
sale)  Bindegewebe  übergeht,  und  eine  hintere.  Mit  der  letzteren  verbindet  sich  der  aus. glatten 
Muskelfasern  bestehende  musculus  tarsalis  (superior)  so  innig,  daß  quergestreifte  Muskulatur 
des  Levator  palpebrae  und  glatte  Fasern  kaum  zu  trennen  sind. 

Die  Bindehaut,  tunica  conjunctiva,  zerfällt  in  die  Lidbindehaut,  tunica  conjunctiva  pal- 
Tab.  77,  Fig.  1 pebrarum,  und  die  Augapfelbindehaut,  tunida  conjunctiva  bulbi.  Am  Übergang  beider  findet 
Tab.  83,Fig.  1 sich  der  fornix  conjunctivae  (conjunctiva  mobilis).  Der  Bau  der  Lidbindehaut  ist  oben  be- 
reits beschrieben  worden.  Die  conjunctiva  bulbi  unterscheidet  sich  von  der  conjunctiva  pal- 
pebrarum dadurch,  daß  das  Epithel  ein  geschichtetes  Plattenepithel  ist  mit  niedrigen  Papillen. 
Am  Hornhautrande  geht  es  in  das  Cornealepithel  über  (s.  o.  S.  273). 

Beim  Menschen  sehr  rudimentär,  bei  vielen  Säugetieren  stark  ausgebildet  ist  das  dritte 
Augenlid,  plica  semilunaris  conjunctivae.  Es  ist  von  Plattenepithel  überzogen,  ist  aber  auch 
reich  an  Becherzellen,  die  auch  sonst  im  Kon  junktivalepithel  nicht  fehlen.  Das  gilt  selbst 
für  den  sonst  sehr  hohen  Epithelüberzug  der  caruncula  lacrimalis,  die  außer  Talgdrüsen 
auch  kleine  Lanugohärchen  und  Knäueldrüsen  besitzt.  Auch  vereinzelte  quergestreifte  Mus- 
kelfasern werden  in  ihr  gefunden.  Ihre  Coriumschicht  ist  an  lymphoiden  Zellen  reich. 

Die  Blutgefäße  der  Augenlider  bilden  anastomotische  arterielle  Bögen ; einen  dem 
Lidrand  näheren,  meist  stärkeren,  arcus  tarseus  inferior,  und  den  in  der  Lidbasis  gelegenen 
arcus  tarseus  superior,  von  denen  aus  Kapillaren  zum  tarsus,  zur  Muskulatur  und  Haut  der 
Lider  gehen.  Im  Gegensatz  zum  Augapfel  besitzen  die  Augenlider  Lymphgefäße,  die 
ein  konjunktivales,  ein  prätarsales  und  ein  subkutanes  Kapillarnetz  bilden,  die  miteinander 
in  Verbindung  stehen,  selbst  durch  den  tarsus  hindurch. 

Auch  an  Nerven  sind  die  Augenlider  reich.  Sie  bilden  Geflechte  in  der  conjunctiva, 
ein  solches  vor  dem  tarsus  und  in  der  Haut.  Neben  freien  Endigungen  im  Epithel  kom- 
men (subepitheliale)  Endkolben  (s.  o.  S.  195)  vor,  die  bis  zum  Hornhautrand  reichen.  Fer- 
ner fehlen  auch  typische  Meißnersche  Tastkörperchen  nicht. 

2.  Der  Tränenapparat. 

Der  Tränenapparat,  apparatus  lacrimalis,  besteht  aus  den  Tränendrüsen,  den  Tränen- 
röhrchen und  dem  Tränennasengang  mit  dem  Tränensack. 

1)  Der  Charakter  des  Konjunktivalepithels  wechselt  an  den  verschiedenen  Orten  (s.  a.  u.).  Selbst  im  Be- 
reiche des  Lides  finden  sich  Verschiedenheiten.  Gegen  die  (hintere)  Lidkante  hin  tritt  geschichtetes  Platten- 
epithel auf,  gegen  den  fornix  conjunctivae  hin  wird  das  Epithel  stets  stärker  geschichtet. 

2)  Die  obersten  Läppchen  dieser  Drüsen,  die  man  oft  vollkommen  vom  Gewebe  des  tarsus  umschlossen 
findet,  werden  wohl  auch  als  Wolfringsche  Drüsen  bezeichnet. 

3)  Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 


295 


Die  Tränendrüsen,  glandulae  lacrimales  (superior  et  inferior),  sind  zusammengesetzte 
tubulo-alveoläre  Drüsen  mit  mehreren  Ausführungsgängen.  Die  Endstücke  sind  ausgeklei- 
det von  einem  bald  kubischen  (sekretleerer  Zustand),  bald  zylindrischen  (sekretvoller  Zu- 
stand) Epithel1)  und  haben  relativ  weite  Lumina.  Im  Drüsenepithel  sind  verschiedenartig 
geformte  Granula  beobachtet  worden,  darunter  konstant  auch  Fetttröpfchen;  ferner  finden 
sich  interzelluläre  Sekretkapillaren.  Auf  das  Drüsenepithel  folgt  eine  sehr  zerstreute  und 
durchaus  nicht  kontinuierliche  Lage  platter  kontraktiler  Zellen  mit  fibrillärer  Streifung 
(Korb-  oder  Myoepithelzellen),  dann  die  scheinbare  strukturlose  membrana  propria.  Es 
ähneln  daher  die  Endstücke  der  Tränendrüsen  denen  der  serösen  Speicheldrüsen. 

Das  interstitielle  Gewebe  der  Tränendrüse  ist  auffällig  stark  entwickelt  und  reich  an 
Lymphzellen  sowohl  wie  Fettgewebe.  Die  Drüse  (namentlich  die  untere)  macht  daher  auch 
schon  makroskopisch  einen  wenig  kompakten  Eindruck. 

Die  größeren  und  mittleren  Ausführungsgänge  der  Drüse  besitzen  zweireihiges  zylin- 
drisches Epithel.  Die  Verbindung  mit  den  Endstücken  dagegen  geschieht  durch  (schaltstück- 
artige), etwas  engere  Kanalabschnitte  mit  einschichtigem,  niedrig-kubischem  Epithel2);  Se- 
kretröhrchen fehlen. 

Die  Blutgefäße  verhalten  sich  ähnlich  wie  bei  den  Speicheldrüsen ; es  bilden  sich 
dichte  Kapillarnetze  um  die  Endstücke.  Die  Nerven  sollen  nicht  bloß  die  membrana 
propria  durchbohren  und  interzellular,  sondern  sogar  intrazellular  enden. 

Die  Tränenröhrchen,  dactus  lacrimales,  besitzen  ein  geschichtetes  Pflasterepi- 
thel, eine  an  elastischen  Fasern  reiche  tunica  propria  und  quergestreifte  Muskelfasern  der 
pars  lacrimalis  m.  orbicularis  oculi. 

Tränensack,  saccus  lacrimalis,  und  Tränennasengang,  duclus  nasolacrimalis,  haben 
zweireihiges,  z.  T.  (namentlich  gegen  die  Nasenhöhle  hin)  flimmerndes  Zylinderepithel.  Im 
Bereiche  des  Tränensackes  kommen  auch  kleine  tubuläre  Drüsen  vor.  Die  membrana  propria 
ist  sehr  reich  an  Lymphzellen  und  weiten  Venen,  ähnlich  wie  die  Schleimhaut  der  Nasenhöhle. 


XI.  Das  Gehörorgan. 

I . Inneres  Ohr. 

Bekanntlich  stellt  das  sog.  häutige  Labyrinth  das  innere  Ohr  dar  (siehe  Sobotta,  Des- 
kript.  Anatomie,  dies.  Verlag).  Von  den  Bildungen  des  häutigen  Labyrinthes  zeigen  sac- 
culus,  utriculus  und  Bogengänge  ungefähr  den  gleichen,  relativ  einfachen  Bau,  während  der 
häutige  Schneckengang  besondere  und  wesentlich  verwickeltere  Verhältnisse  aufweist.  Na- 
mentlich gilt  das  für  die  Art  seiner  Einlagerung  in  das  knöcherne  Labyrinth.  Während  in 
sacculus,  utriculus  und  den  Bogengangsampullen  die  Endigungen  des  nervus  vestibularis 
liegen  und  die  entsprechenden  Epithelveränderungen  (Neuroepithel)  erzeugen,  findet  im  Be- 
reiche des  sehr  stark  modifizierten  Neuroepithels  des  Spiralorgans  der  Schnecke  die  Endigung 
des  nervus  cochlearis  statt.  Das  sog.  „innere  Ohr“  stellt  das  kombinierte  Sinnesorgan  des 
Gleichgewichts-  und  des  Gehörsinnes  dar. 

1)  Manche  Autoren  unterscheiden  zweierlei  Formen  von  Drüsenzellen;  hohe  Zellen,  deren  Höhe  nach  dem 
Sekretionszustand  wechselt,  und  niedrige  Zellen,  die  wesentlich  dunkler  erscheinen  und  Sekretmassen  besitzen,  dio 
den  ganzen  gegen  die  Lichtung  gelegenen  Teil  der  Zelle  erfüllen,  so  daß  Kern  und  Protoplasma  auf  einen 
schmalen  Raum  an  der  Zellbasis  zusammengedrängt  sind. 

2)  Sie  entsprechen  aber  den  Schaltstücken  der  Mundspeicheldrüsen  nicht  ganz. 


Tab.  83,Fig.  4, 
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Die  verschiedenen  Hohlräume  der  Teile  des  heutigen  Labyrinths  sind  mit  Endolymphe 
erfüllt  (siehe  auch  Sobotta,  Deskript.  Anatomie,  dies.  Verlag). 

a)  Vorhofsäckchen,  saccuhis,  utriculus,  Bogengänge,  ductus  semicirculares. 

Mit  Ausnahme  der  Stellen  der  maculae,  bzw.  cristae  acusticae  (s.  u.)  ist  die  Wand  dieser 
Tab.  84  Gänge,  bzw.  Säckchen,  außerordentlich  dünn  (ca.  5 p.)  und  besteht  1.  aus  einem  ganz 
platten  (einschichtigen)  Epithel,  2.  einer  strukturlosen  Basalmembran1),  3.  einer  tunica  pro- 
pria,  die  aus  Bindegewebslamellen  mit  Kernen  besteht  und  4.  aus  einer  Lage  lockeren  Binde- 
gewebes, das  teils  direkt  mit  der  periostalen  Auskleidung  der  Innenfläche  der  knöchernen 
Hohlräume  zusammenhängt,  teils  durch  feine  Bindegewebszüge  (ligamenta  ductuum,  bzw. 
sacculorum)  mit  ihm  verbunden  ist.  Diese  durchsetzen  den  umgebenden  parilymphatischen 
Raum2).  Nur  an  der  der  Anheftungsstelle  des  häutigen  Ganges  gegenüberliegenden  Wand  ist 
Tab. 84, Fig. 3 das  Epithel  auf  eine  kurze  Strecke  höher  (fast  kubisch);  sog.  Nahtstelle  des  Bogenganges. 

Dagegen  ist  an  den  maculae  der  Säckchen,  bzw.  cristae  der  Bogengangsampullen,  der 
Bau  ein  wesentlich  abweichender,  und  zwar  zeigen  beide  gewisse  Ähnlichkeiten  im  Bau.  Erst- 
lich erreichen  Epithel  wie  Basalhaut  und  tunica  propria  erheblich  stärkere  Dicke,  zweitens 
treten  innerhalb  des  hohen  Epithels  Differenzierungen  auf,  die  mit  den  hier  erfolgenden 
Nervenendigungen  Zusammenhängen. 

Was  zunächst  den  Bau  der  maculae  (acusticae  heißen  sie  bekanntlich  zu  Unrecht)  an- 
Tab.  84,  Fig. 2 langt,  so  wird  das  vorher  platte  Epithel  schon  in  der  Umgebung  der  macula  zylindrisch, 
bleibt  aber  zunächst  noch  einschichtig.  Dann  geht  es  in  das  eigentliche  Neu  roepithel 
über.  Dieses  besteht  aus  einer  etwa  40  p,  hohen  Epithellage  und  enthält  zweierlei  zellige  Ele- 
mente: 1.  die  Haarzellen,  2.  die  Stütz  (Faden-)  zellen.  Letztere  sind  hohe,  die  ganze 
Dicke  des  Epithels  durchsetzende  Elemente,  deren  Kerne  (und  Hauptteile  der  Zelleiber)  in 
den  tieferen  Lagen  des  Epithels  liegen.  Sowohl  das  untere  Ende  der  Zelle,  das  den  Kern 
trägt,  ist  gegenüber  dem  dünnen  „fadenartigen“  Mittelteil  der  Zelle  verdickt,  als  auch  das 
obere  (freie)  Ende  der  Zelle.  Letzteres  besitzt  im  Gegensatz  zu  den  Haarzellen,  die  die  eigent- 
lichen Sinneszellen  darstellen,  keine  Haare,  sondern  bildet  eine  Art  Kopf  platte  mit  einem 
kutikularen  Randreifen;  von  diesem  gehen  Stützfasern  aus,  die  gegen  den  basalen  Teil  der 
Zelle  ausstrahlen.  Die  Kerne  der  Stützzellen  sind  klein  und  kuglig  ohne  Besonderheiten. 

Die  Haar-  oder  Sinneszellen  der  maculae,  die  im  allgemeinen  mit  den  Stützzellen  alter- 
nieren (so  daß  also  jede  Haarzelle  von  beiden  Seiten  von  einer  Stützzelle  flankiert  wird), 
reichen  wahrscheinlich  auch  durch  die  ganze  Dicke  des  Epithels  hindurch,  der  kernhaltige 
Teil  der  Zelle  liegt  aber  nahe  der  Epitheloberfläche,  so  daß  die  Kernzone  dieser  Zellen  im 
Gegensatz  zu  der  der  Stützzellen  in  der  oberen  Zone  der  Epithelschicht  gelegen  ist.  Der 
Kern  ist  größer  als  der  der  Stützzellen,  aber  blaß  und  chromatinarm,  der  Form  nach 
meist  genau  kuglig.  Die  Sinneszellen  sind  also  im  oberen  Teile  dieser  Lage  der  Epithel- 
schicht dick,  am  dicksten  dort,  wo  die  benachbarte  Stützzelle  am  dünnsten  ist  (vom  dicken 
Abschnitt  der  Haarzelle  eingedrückt  erscheint)3);  gegen  die  Basalhaut  hin  werden  sie  dünner; 
sie  besitzen  etwa  die  Form  dickbäuchiger  Flaschen,  deren  Hals  nach  der  Basalhaut  hinsieht. 
An  ihrer  Oberfläche  tragen  sie  eine  Art  von  kutikularer  Kopfplalte,  von  der  die  eigentlichen 

')  An  den  Bogengängen  bildet  die  Basalhaut  oft  kleine  warzenförmige,  gegen  das  Lumen  gerichtete  Fortsätze. 

3)  Bekanntlich  liegen  die  Bogengänge  stark  exzentrisch  innerhalb  der  knöchernen  Kanäle.  Der  konvexe 
Umfang  der  Wand  des  Bogenganges  berührt  die  Innenwand  des  Kanals;  der  gegenüberliegende  Umfang  liegt  von 
dieser  weit  entfernt  und  wird  durch  Perilymphe  von  ihr  getrennt. 

3)  Die  Zellen  sind  überaus  wasserreich  (von  der  Endolymphe  durchtränkt)  und  schrumpfen  daher  bei  der  Fi- 
xierung außerordentlich  stark. 
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Sinneshaare  ausgehen.  Es  handelt  sich  bei  jeder  Zelle  um  ein  Büschel  feinster  Härchen, 
die  fest  miteinander  verklebt  sind,  und  zwar  so,  daß  das  ganze  Haargebilde  nach  oben  zu 
spitz  ausläuft.  Die  Länge  dieser  Haare  übertrifft  die  Höhe  des  Zelleibes  erheblich  (etwa 
l1/2mal  so  hoch  = ca.  30 — 40  p). 

Die  Spitzen  dieser  Haare  bzw.  Haarbüschel  ragen  nun  in  eine  eigentümliche  Gallert- 
masse hinein,  die  das  ganze  Epithel  überdeckt.  Vielfach  laufen  die  Haare  unter  rechtwink-  Tab.84.Fig.2 
liger  Umbiegung  horizontal  in  die  Gallerte  hinein.  Auf  deren  Oberfläche  liegen  die  Otho- 
lithen  (besser  Statolithen)  auf  und  bilden  sozusagen  eine  Otholithenmembran.  Es  handelt 
sich  um  kristallartige  kleine  Körperchen  von  kohlensaurem  Kalk,  die  beim  Menschen  die 
geringe  Größe  von  3 — 5 p haben  und  in  mehreren  (3 — 6)  Lagen  angeordnet  erscheinen. 

Ihre  Gestalt  ist  die  kurzer,  unregelmäßiger  Ellipsoide  oder  kurzer,  abgerundeter  Prismen 
(daher  auch  wohl  Otho-  oder  Statoconien  genannt).  Sie  lösen  sich  in  (bereits  sehr  verdünn- 
ten) Säuren  vollkommen  auf1). 

Macula  sacculi  und  macula  utriculi  zeigen  absolut  die  gleichen  histologischen  Bau- 
verhältnisse. Dagegen  erscheinen  sie  makroskopisch  etwas  voneinander  verschieden,  insofern, 
als  die  macula  utriculi  die  Gestalt  eines  etwas  (unregelmäßig)  gekrümmten  Löffels  hat,  die 
macula  sacculi  dagegen  erscheint  flach  und  hat  elliptische  Form;  auch  ist  sie  etwas  kleiner 
als  die  macula  utriculi ; die  größte  Länge  jeder  der  beiden  maculae  beträgt  (ungefähr)  3 mm: 
doch  stehen  die  Längsachsen  beider  senkrecht  zueinander. 

In  der  Hauptsache  ähnlich  gebaut  wie  die  maculae,  in  Einzelheiten  aber  doch  verschie- 
den verhalten  sich  die  drei  (untereinander  wiederum  ganz  gleichartigen)  cristae  „a  c u - Tab.S4.Fig.4 
sticae“,  besser  ampulläres,  der  Bogengangsampullen.  Auf  der  Höhe  des  Epithelüber- 
zuges der  in  den  endolymphatischen  Raum  der  Ampulle  vorspringenden  Leiste  kommt  es  wie 
bei  den  maculae  zu  einer  Differenzierung  in  Stützzellen  einerseits  und  Haar-  oder  Sinneszellen 
andererseits,  während  den  Abhang  der  Leiste  ein  einschichtiges  Zylinderepithel  überkleidet 
(sog.  planum  semilunatum).  Die  kernhaltigen  Abschnitte  der  Stützzellen  liegen  auch  hier 
basal,  die  der  Sinneszellen  näher  der  freien  Oberfläche  des  Epithels.  Die  Stützzellen  sitzen 
mit  verbreiterten  Füßen  auf  der  Basalmembran  auf;  ihre  Kerne  sind  etwas  größer  als  die 
der  Maculazellen  und  mehr  ellipsoidisch ; die  Kuppen  verhalten  sich  ebenso  wie  im  Bereiche 
der  macula;  die  Stützfibrillen  reichen  jedoch  nicht  soweit  in  den  basalen  Teil  der  Zelle  hin- 
ein. Etwas  stärker  sind  die  Abweichungen  gegenüber  den  Sinneszellen  der  macula.  Vor  allem 
sind  die  Haare  viel  länger,  mindestens  doppelt  so  lang  wie  die  Zellhöhe  (über  40  p) ; sie 
sind  zu  einem  gestreckt  verlaufenden  Büschel  verklebt,  das  in  eine  außerordentlich  feine 
Spitze  ausläuft. 

An  Stelle  nun  der  flachen  gallertigen  Otholithenmembran,  die  auf  der  Oberfläche  der 
Macula  aufsitzt,  findet  man  auf  der  Höhe  der  crista,  also  auf  derem  Neuro-Epithel  aufge- 
lagert, eine  überaus  hohe  fast  zuckerhutartige,  tief  in  den  Hohlraum  der  Ampulle  hinein- 
ragende Gallerte  von  außerordentlich  weicher  Konsistenz,  die  sog.  cupula  (terminalis).  In 
deren  Basis  ragen  die  Sinneshaare  der  crista  hinein,  so  daß  die  letztere  also  gleichsam  Ka- 
näle für  die  Haare  enthält.  Die  Höhe  der  cupula  übertrifft  die  des  Neuroepithels  um  das 
mehrfache. 

Die  übrigen  Abschnitte  des  häutigen  Labyrinths  mit  Ausnahme  des  unten  zu  besprechenden 
ductus  cochlearis  zeigen  keine  Besonderheiten  ihres  Baues. 

Zu  den  maculae  bzw.  cristae  ,,acusticae“  treten  die  Nervenfasern  der  betr.  Aste  des  nervus 
vestibularis  (also  die  distalen  Neuriten  der  bipolaren  Zellen  des  ganglion  vestibuläre) ; es  handelt 

J)  Anscheinend  ist  der  Kalk  an  eine  organische  Grundlage  gebunden,  so  daß  man  auch  nach  Auflösung 
des  Kalkes  in  Säuren  noch  Reste  der  Statolithen  sieht. 
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sich  vielfach  um  dünne  (ca.  2 p),  z.  T.  aber  auch  etwas  dickere  markhaltige  Fasern,  diemeist 
Tab.S4,  Fig.4  bis  zur  Epithelgrenze  ihr  Mark  behalten  oder  dieses  erst  kurz  vorher  verlieren.  Nun  durchset- 
zen die  Fasern  die  Basalmembran  und  dringen  in  die  Epithellage  selbst  vor.  Das  weitere  Ver- 
halten der  hier  vor  sich  gehenden  eigentlichen  termmalen  Verästelungen  ist  verschieden  bei  den 
dünnen  und  den  dicken  Fasern;  die  ersteren  verlaufen  mehr  gegen  die  Randgegend  des  Neuro- 
epithels  und  bilden  verzweigte  Endigungen  unterhalb  des  Bereiches  der  Haarzellen  mehr  nach 
Art  einfacher  Endigungen.  Die  dicken  Fasern  dagegen  bilden  (teilweise  zusammen  mit  den 
dünnen)  Geflechte,  welche  korbartig  die  Leiber  der  Haarzellen  umfassen,  also  in  viel  innigere 
Verbindung  zu  den  Zellen  treten  als  die  dünnen  Fasern. 

b)  Die  Schnecke,  cochlea  ')• 

Der  Schneckengang,  ductus  cochlearis,  ist  ein  spiralig  (in  2x/2  Windungen)  gewundener, 
Tab.  85  im  Durchschnitt  dreiseitiger  Kanal2),  der  im  wesentlichen  von  einem  stellenweise  stark  modifi- 
zierten Epithel  ausgekleidet  wird,  das  seinerseits  streckenweise  der  periostalen  Auskleidung  der 
Innenräume  der  Schnecke  aufsitzt,  ohne  daß  man  überall  eine  besondere,  dem  Gange  eigene, 
bindegewebige  Wand  unterscheiden  könnte.  Die  dünne  membrana  vestibularis  (Reißnerei)  bil- 
det seine  Begrenzung  gegen  die  scala  vestibuli,  während  seine  untere  (tympanale)  Wand  von 
der  lamina  spiralis  membranacea  und  dem  freien  Ende  der  lamina  ossea  dargestellt  wird.  Die 
laterale  (peripherische)  Wand  des  Ganges  liegt  dagegen  dem  Periost  der  inneren  Fläche  der 
Außenwand  der  Schnecke  fest  an. 

Auf  der  tympanalen  Wand  des  ductus  cochlearis  ist  das  Epithel  des  Ganges  zu  einem  sehr 
kompliziert  gebauten  Neuroepithel  umgestaltet,  dem  eigentlichen  Gehörorgane,  organon  spirale 
(Corti),  während  auf  der  vestibulären  und  lateralen  Wand  des  Ganges  das  Epithel  viel  einfa- 
Tab.85,  Fig.2,3  chere  Beschaffenheit  zeigt.  Die  membrana  vestibularis  ist  eine  sehr  dünne,  gerade  gespannte 
Haut,  die  ductus  cochlearis  und  scala  vestibuli  trennt.  Sie  besteht  aus  einer  dünnen,  binde- 
gewebigen Membran  mit  platten  Kernen,  einer  Fortsetzung  des  Periosts  der  scala  vestibuli, 
und  dem  Epithel  des  ductus  cochlearis,  das  hier  eine  einfache  Lage  niedriger  Zellen  bildet. 
Die  Haut  heftet  sich  einerseits  an  das  Periost  der  lateralen  Wand  der  Schnecke,  und  zwar  an 
das  obere  Ende  des  ligamentum  spirale  (s.  u.),  andererseits  auf  der  vestibulären  Fläche  der 
membrana  spiralis  ossea  an,  nahe  deren  freiem  Rande,  so  daß  noch  ein  Teil  der  knöchernen 
Spiralmembran  die  tympanale  Begrenzung  des  ductus  cochlearis  bildet.  An  der  Ansatzstelle 
der  membrana  vestibularis  ist  das  Periost  der  lamina  spiralis  ossea  zum  limbus  (laminae) 
spiralis  (orista  spiralis)  ziemlich  stark  verdickt;  diese  aus  dichtfaserigem  und  doch  zellreichen 
Bindegewebe  bestehende  Verdickung  besitzt  einen  frei  in  den  ductus  cochlearis  hineinragen- 
den Rand  (Lippe),  das  labium  vestibuläre.  Der  zwischen  ihm  und  dem  labium  tympanicum, 
der  unteren  Lippe  gelegene  Teil  des  ductus  cochlearis  heißt  sulcus  spiralis  (internus). 

Eine  ähnliche,  aber  viel  stärkere  Periostverdickung  findet  sich  an  der  Innenfläche  der 
äußeren  Schneckenwand,  da  wo  die  membrana  spiralis  membranacea  ansetzt,  ligamentum  spi- 
rale genannt;  die  Ansatzstelle  der  Spiralmembran  nennt  man  auch  crista  basilaris.  Das  Band  hat 
einen  fast  halbmondförmigen  Durchschnitt  und  reicht  gegen  die  scala  vestibuli  hin  bis  über  den 
Ansatz  der  membrana  vestibularis  hinaus,  andrerseits  auch  bis  in  den  Bereich  der  scala  tym- 
pani.  Es  bestellt  aus  zahlreichen  Bindegewebsfasern  und  platten  Zellen3).  In  dem  ligamentum 

*)  Näheres  über  die  knöcherne  Schnecke  usw.  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 

2)  Die  Gestalt  des  ductus  ändert  sich  vom  caecum  vestibuläre  zum  caecum  cupulare;  anfangs  stellt  die 
Querschnittsfigur  eine  flache  Dreiecksfigur  dar;  dann  wird  das  Dreieck  fast  gleichseitig,  schließlich  macht 
es  einem  längsovalen  Durchschnitt  Platz. 

3)  Man  nennt  die  Stelle  des  Ansatzes  der  membrana  vestibularis  crista  membranae  vestibularis  (hier  ist 
auch  eine  kleine  Verdickung). 
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spirale,  und  zwar  dicht  unter  dem  Epithel  desductus  cochlearis,  das  die  innere  Fläche  des  Liga- 
ments überzieht,  liegen  zahlreiche  Blutgefäße.  Die  Kapillaren  dringen  bis  dicht  an  und  an- 
scheinend selbst  in  das  mehrreihige  Epithel  ein  (vaskularisiertes  Epithel).  Man  nennt  diese 
Strecke  die  stria  vascularis. 

Die  stria  vascularis  wird  nach  unten  (gegen  die  Ansatzstelle  der  membrana  spiralis  zu)  Tab.  85,  Fig.2 
begrenzt  durch  einen  beim  Menschen  in  den  oberen  Abschnitten  des  Schneckenganges  oft 
nicht  mehr  deutlichen  Vorsprung,  die  prominentia  spiralis1).  Unterhalb  dieser  Stelle  ist  das 
Epithel  des  ductus  cochlearis  einschichtig  kubisch2). 

Die  tympanale,  d.  h.  die  der  scala  tympani  zugewandte  Wand  des  ductus  cochlearis  läßt 
zwei  Abschnitte  unterscheiden,  den  1.  inneren,  der  Schneckenachse  zugekehrten  limbus  spiralis 
(s.  o.),  der  dem  freien  Ende  der  membrana  spiralis  ossea  aufsitzt  und  2.  die  eigentliche  mem- 
brana spiralis  membranacea.  Nur  letztere  trägt  das  Cortische  Organ. 

Der  limbus  (membranae)  spiralis  bildet  radiär  gestellte,  durch  deutliche  Furchen  getrennte 
Platten,  die  gegen  das  labium  vestibuläre  vorspringen.  Sie  werden  als  H u s c h k e s c h e G e-  Tab.  85,  Fig.3 
hör  zähne  bezeichnet,  ihre  Zahl  auf  2500  geschätzt.  Das  hier  sehr  platte,  in  die  Fur- 
chen zwischen  den  Gehörzähnen  eindringende  Epithel  des  ductus  cochlearis  überzieht  die 
Oberfläche  der  Bildungen.  Auf  dem  platten  Epithel  liegt  eine  feinradiärstreifige,  eigen- 
artige (vielleicht  kutikulare)  Bildung  auf,  die  membrana  lectoria.  Am  labium  vestibuläre  ver- 
dickt sic  sich  erheblich  zu  einer  frei  hervorragenden  Haut,  die  über  den  sulcus  spiralis  (inter- 
nus) hinweg  ragt  und  die  Oberfläche  des  Cortischen  Organs  bedeckt.  Ihr  freier,  meist  etwas 
dünnerer  und  nach  oben  umgebogener  Rand  endet  etwa  in  der  Gegend  der  äußersten  Haarzelle 
(s.  u.).  Ihre  untere,  dem  Spiralorgan  zugekehrte  nahezu  ebene  Fläche  liegt  dicht  über  den 
Ilaarzellen  des  Cortischen  Organs  (s.  u.)  und  sie  berührt  deren  Haare  eben.  Die  obere,  dem 
Cortischen  Organ  abgewandte  Fläche  der  membrana  tectoria  dagegen  ist  stark  konvex.  An 
ihrer  Basis,  da,  wo  die  Haut  am  limbus  spiralis  angewachsen  ist,  ist  sie  dünn,  wird  dann  dick, 
um  sich  gegen  das  freie  Ende  hin  wieder  etwas  zu  verdünnen.  Die  Membran  erscheint  deut- 
lich parallelstreifig  und  scheint  aus  feinsten,  durch  eine  gallertige  Zwischensubstanz  zusam- 
mengehaltenen Fäserchen  zu  bestehen.  Sie  besitzt  eine  hohe  Elastizität. 

Das  eigentliche  Cortische  Organ  liegt  zwischen  sulcus  spiralis  internus  und  externus  auf 
der  (dem  ductus  cochlearis  zugewandten  Fläche  der)  membrana  spiralis  membranacea.  Während  Tab. 85,  Fig.3, 4 
die  beiden  sulci  von  einfachem,  kubischem  Epithel  des  ductus  cochlearis  ausgekleidet  werden 
das  des  sulcus  externus  wird  als  Claudiussche  Zellen  bezeichnet,  s.  u.),  ist  das  Epithel  des 
Cortischen  Organs  stark  differenziert.  Aber  auch  seine  bindegewebige  Unterlage,  die  mem- 
brana basilaris,  läßt  verschiedene  Eigentümlichkeiten  erkennen.  Sie  stellt  die  Hauptmasse  der 
lamina  spiralis  membranacea  dar  und  ist  eine  Fortsetzung  des  Periosts  der  lamina  ossea  und 
der  Gewebsmasse  des  limbus  spiralis,  besteht  aber  lediglich  aus  starren,  geraden,  kollagenen  Fa- 
sern, die  sich  zwischen  labium  tympanicum  und  ligamentum  spirale  ausspannen  und  auffäl- 
lig parallele  Verlaufsrichtung  zeigen.  Sie  werden  als  G e h ö r s a i t e n (Cortische  Fasern) 
bezeichnet.  Ihre  Zahl  wird  auf  24  000  berechnet,  ihre  Länge  nimmt  von  der  Basalwindung 
der  Schnecke  gegen  die  Spitzenwindung  hin  kontinuierlich  zu,  ebenso  wie  die  Breite  der 
lamina  membranacea  selbst;  dagegen  ist  ihre  Dicke  überall  gleich3)  (1 — 2p.).  Auf  der  tym- 

*)  In  dieser  liegt  ein  kleines  Gefäß,  vas  prominens  (kleine  Vene). 

2)  .Man  nennt  den  Abschnitt  zwischen  prominentia  spiralis  und  Ansatzstelle  der  lamina  spiralis  membrana- 
cea (also  crista  basilaris)  auch  sulcus  spiralis  externus. 

3)  Die  Cortischen  Fasern  sind  ungemein  eng  miteinander  verbunden,  vielleicht  sogar  in  eine  gemeinsame 
Grundsubstanz  eingebettet.  Ihre  Natur  ist  noch  nicht  völlig  geklärt.  Für  einzelne  kollagene  Fasern  sind  sie  zu 
dick  (Bündel  solcher?).  Gewisse  Unterschiede  zeigen  die  Fasern  in  der  sog.  pars  tecta,  d.  h.  da,  wo  das  Corti- 
sche Organ  aufsitzt  und  der  in  lateral  davon  gelegenen  zona  pectinata;  in  der  letzteren  sind  die  Fasern  und 
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panalen  Fläche  der  Membran  liegt  ein  relativ  weiches  Bindegewebe  auf,  das  aus  feinen,  senk- 
recht zur  Faserung  der  membrana  basilaris  verlaufenden  Bindegewebsbündeln  und  zahlrei- 
chen, gleichgerichteten,  spindelförmigen  Zellen  besteht.  Man  bezeichnet  diese  Bildung  als 
tympanaleBelegschich  t1).  Auf  der  oberen,  dem  ductus  cochlearis  zugewandten  Fläche 
der  membrana  basilaris  liegt  noch  eine  feine  stellenweise  kernhaltige  ,, glashautartige“  Lage 
der  membrana  basilaris  auf. 

Das  Cortische  Organ,  organon  spirale,  besteht  aus  sehr  verschiedenartigen  epithelialen  Ele- 
Tab.  85,  Fig. 3, 4 menten,  die  man  aber  — wie  bei  den  maculae  und  cristae  (s.  o.)  — in  Haar-(Sinnes-) Zellen 
einerseits,  Stützzellen  anderseits  einteilen  kann.  Zu  den  letzteren  gehören  in  erster  Linie  die 
sog.  P f ei  1 e r z e 1 1 en.  Es  handelt  sich  um  eigenartig  umgewandelte  Epithelzellen,  in  denen 
sich  eine  fibrilläre,  anscheinend  sehr  widerstandsfällige  Stützsubstanz  ausgebildet  hat,  welche 
die  bizarre  Gestalt  der  Zelle  veranlaßt.  Diese  finden  sieb  (in  spiraliger  Anordnung)  in  zwei 
Reihen,  die  als  äußere  und  innere  Pfeiler  bezeichnet  werden.  Beide  Pfeiler  sind  gegeneinander 
geneigt  (der  längere  äußere  ganz  wesentlich  stärker  als  der  kürzere  innere)  und  umschließen 
einen  Tunnel,  d.  h.  einen  dreiseitigen  Raum,  dessen  Basis  die  membrana  spiralis  bildet.  Die- 
ser Raum  nimmt  gegen  die  Schneckenspitze  an  Höhe  und  namentlich  Breite  kontinuierlich 
zu.  Der  innere,  d.  h.  der  Schneckenachse  zugekehrte  Pfeiler  besteht  aus  einer  breiten  Fuß- 
platte, die  — außer  der  starren  deutlich  streifigen  Stützsubstanz  des  Pfeilers  selbst  — eine  ge- 
ringe Menge,  an  den  Tunnelraum  grenzende  Protoplasmamasse  und  den  Kern  der  Zelle  er- 
kennen läßt.  Vom  Fuß  erhebt  sich  ein  schmaler  Körper  in  einer  meist  nur  geringen  Neigung 
gegen  die  Vertikale;  er  besteht  hauptsächlich  aus  der  dichtstreifigen  Stützsubstanz  und  geht 
nach  oben  in  eine  Verdickung  über,  den  sog.  Kopf.  Dieser  trägt  an  seiner  Oberfläche  eine 
ebene,  verbreiterte  Platte,  die  Kopfplatte,  während  seine  gegen  die  Außenpfeiler  gerichtete  Flä- 
che eine  Art  konkaver  Pfanne  für  diesen  bildet,  die  den  Eindruck  einer  Gelenkpfanne  macht2). 
An  dem  der  Schneckenachse  zugewandten  Rande  der  Kopfplatle  liegt  ein  Ausschnitt,  in  den 
die  Kopfplatte  der  inneren  Haarzelle  hineinpaßt.  Der  äußere  Pfeiler  ähnelt  dem  innern,  ist 
aber  länger.  Seine  Fußplatte  zeigt  Protoplasma  und  Kern  ebenfalls  an  der  gegen  den  Tunnel- 
raum gekehrten  Fläche.  Der  Kopf  ist  konvex  und  paßt  in  die  konkave  Pfanne  des  Innen- 
pfeilers, wird  aber  von  dessen  Kopfplatte  überdeckt.  Außerdem  besitzt  der  Kopf  des  äuße- 
ren Pfeilers  noch  Phalangenfortsätze  (s.  u.-).  Die  (breiteren)  Füße  und  Köpfe  der  Pfeiler 
schließen  sich  an  die  benachbarten  Pfeilerzellen  unmittelbar  an  (besonders  die  Kopfplatten  der 
inneren  Pfeiler).  Die  schmalen  Körper  der  Pfeiler  dagegen  lassen  zwischen  sich  nicht  unbe- 
trächtliche Zwischenräume,  durch  welche  der  Tunnel  mit  den  Nachbarräumen  (s.  a.  u.)  in 
Verbindung  steht.  Die  Zahl  der  inneren  Pfeiler  (6000)  ist  größer  als  die  der  äußeren  (4500), 
so  daß  von  Zeit  zu  Zeit  ein  innerer  mit  zwei  äußeren  „artikulieren“  muß.  Die  fibrilläre 
Stützsubstanz  der  Pfeiler,  die  sich  bei  den  verschiedenen  Säugetieren  etwas  verschieden  ver- 
hält, besteht  aus  einzelnen  Tonofibrillen,  die  im  dünnen  Mittelteil  der  Pfeilerzelle  so  eng  zu- 
sammengedrängt liegen,  daß  man  die  einzelnen  Fasern  kaum  unterscheiden  kann.  Dagegen 
strahlen  sie  fächerartig  gegen  Fuß  und  Kopf  hin  aus3). 

An  die  Pfeiler  schließen  sich  die  übrigen  epithelialen  Elemente  des  Cortischen  Organs  innig 
an,  sowohl  die  übrigen  Stützzellen  (Deitersschen  Zellen)  als  auch  unmittelbar  die  Haarzel- 
len; letztere  sind  die  eigentlichen  Sinnesepithelien.  Wir  besprechen  zunächst  diese.  Sie 

ihre  oben  beschriebene  Anordnung  deutlicher.  Ihre  Länge  schwankt  von  ca.  100  (Basalwindung)  bis  nahe  an 
500  p (Spitzenwindung). 

!)  Zwischen  der  Unterfläche  der  häutigen  Spiralmembran  und  der  tympanalen  Belegschicht  läuft  ein 
kleines  Gefäß  (kleine  Vene  oder  Kapillare),  vas  spirale. 

2)  Die  Pfeilerköpfe  sind  aber  fest  miteinander  verkittet;  sie  sind  also  nicht  etwa  gegeneinander  beweglich. 

s)  Bei  manchen  Tieren  besitzen  die  Pfeilerköpfe  kompakte  Einlagerungen  anscheinend  nicht  fibrillärer  IS  atur. 
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ähneln  den  entsprechenden  Zellen  der  rnaculae  und  cristae  acusticae.  Sie  sind  kurz  zylin- 
drisch, an  der  Basis,  die  nicht  annähernd  bis  an  die  Basalmembran  reicht,  abgerundet.  Der  Tab.85,Fig.3 
Kern  liegt  in  der  Basis1),  darüber  ein  fadenförmig  gebauter  Spiralkörper  (Hensen),  über 
diesem,  der  Zellkuppe  nahe,  das  Centrosoma  (Diplosoma).  Die  Oberfläche  der  Zelle  trägt 
einen  deckelartigen  Kutikularsaum  mit  etwa  30—40  (z.  T.  auch  mehr)  langen,  aber  starren 
Haaren.  Man  unterscheidet  eine  Reihe  innerer2)  und  3 (4)  Reihen  äußerer  Haarzellen.  Die 
kürzeren  inneren  Haarzellen  ähneln  mehr  als  die  äußeren  den  Haarzellen  des  Vestibular- 
apparats;  sie  liegen  der  Innenfläche  (d.  h.  der  der  Schneckenachse  zugekehrten  Fläche)  der 
inneren  Pfeilerzelle  dicht  an,  während  die  äußeren  Haarzellen  nach  außen  vom  äußeren  Pfei- 
ler liegen.  Es  berühren  sich  aber  weder  die  3 oder  4 nebeneinandergelegenen  äußeren  Haar- 
zellen untereinander,  noch  berührt  die  innerste  Reihe  von  ihnen  den  äußeren  Pfeiler,  sondern 
es  schieben  sich  die  Deiters  sehen  Stützzellen  dazwischen,  die  ihrer  eigenartig  gestalteten 
oberen  (freien)  Endflächen  wegen  auch  Phalangenzellen  genannt  werden. 

Man  unterscheidet  3 — 4 äußere3)  und  eine  innere  Reihe  von  Deitersschen  Zellen.  Es  sind 
das  längliche,  an  ihrer  Basis  breite  zylindrische  (prismatische)  Zellen,  die  nach  oben  zu  in  Tab.85,Fig.3,4 
einen  schmalen  Fortsatz  auslaufen.  Die  breiteren  Zellbasen  sitzen  auf  der  Basalmembran  auf 
und  legen  sich  eng  aneinander;  auch  umschließen  sie  den  meist  genau  kugligen  Kern.  Von  die- 
sem zylindrischen  Basalteil  der  Zelle  geht  ein  dünner  Fortsatz  in  die  Höhe  zwischen  die  Haar- 
zellen; er  reicht  bis  an  die  Epitheloberfläche.  Hier  bilden  diese  Fortsätze  hantel-  oder  biskuit- 
förmige Verbreiterungen,  die  ihrer  Ähnlichkeit  mit  Phalangen  (der  Hand  oder  des  Fußes) 
wegen  als  Phalangen  bezeichnet  werden.  Diese  Phalangen  legen  sich  so  aneinander,  daß  sie 
mit  ihren  Höhlungen  den  Raum  für  die  Kuppe  einer  Haarzelle  bilden.  Durch  die  ganze 
Länge  der  Deitersschen  Zelle  geht  ein  starrer,  fester  Faden  (so g.  Retziusscher  Faden)  hindurch, 
der  in  den  Phalangenfortsatz  ausläuft4).  Dieser  Retziussche  Faden  erscheint  als  kompakt- 
fadenförmige Bildung  nur  im  Bereiche  des  dünnen,  die  Phalange  tragenden  Zellfortsatzes. 

Sowohl  gegen  die  Basis  der  Zelle  hin  wie  in  der  Phalange  splittert  er  sich  in  einzelne  diver- 
gierend verlaufende  Fibrillen  auf,  aus  denen  (dicht  zusammengedrängt)  auch  der  eigentliche 
Retziussche  Faden  besteht.  Außerdem  erstreckt  sich  ein  Teil  dieser  Stützfibrillen  auch 
in  einen  seitlich  vom  oberen  Abschnitt  des  Zellkörpers  ausladenden  Fortsatz  hinein,  der  wie 
ein  Kelch  das  basale  (abgerundete  — s.  o.)  Ende  der  Hörzelle  aufnimmt  (sog.  unterer  Kopf). 

Diese  Zellen  erhalten  auf  solche  Weise  eine  feste  Unterlage  seitens  der  D ei  te  r s sehen  Stütz- 
zellen. 

Wie  schon  gesagt,  bilden  die  Phalangen  der  Deitersschen  Zellen  dadurch,  daß  die  dicken 
Enden  der  Phalangen  benachbarter  Zellen  sich  aneinanderlegen  und  durch  Kittsubstanz  un- 
tereinander verbunden  sind,  ein  Rahmenwerk,  in  dem  die  sinneshärchentragenden  Kuppen 
der  Haarzellen  nicht  nur  Platz  finden,  sondern  auch  eine  feste  Einlagerung  in  die  Phalan- 
genrahmen erfahren.  Man  nennt  den  letzteren  auch  wohl  die  membrana  reticularis.  Tab. 85, Fig. 4 

Wie  schon  oben  gesagt,  entspricht  die  Zahl  der  Deitersschen  Stützzellen  der  Zahl  der 
äußeren  Haarzellen,  wobei  natürlich  die  äußerste,  der  Schneckenachse  abgewandte  Zelle  nur 

*)  Nicht  ganz  basal;  denn  unter  dem  Kern  liegt  noch  der  sog.  Retziussche  Kern,  eine  Plasmaverdichtung. 

2)  Die  Zahl  der  inneren  Haarzellen  wird  auf  3300,  die  äußeren  auf  13000  geschätzt. 

8)  Die  Zahl  der  Deitersschen  Zellen  stimmt  mit  der  der  Haarzellen  überein  oder  ist  vielleicht  nur  um  eine 
geringer,  da  die  Kuppen  der  inneren  Reihe  der  äußeren  Haarzellen  zwischen  den  Phalangenfortsätzen  der  äuße- 
ren Pfeiler  liegen  (s.  o.).  Vielleicht  geht  die  äußeiste  Deilerssche  ohne  scharfe  Grenze  in  die  Hensenschen 
Zellen  über. 

4)  Außer  der  innern  Deiterschen  Zelle,  die  sich  mit  ihrem  Fortsatz  an  den  innern  Pfeiler  anlegt,  soll  sich 
noch  die  nach  außen  folgende  Epithelzelle  (sog.  Grenzzelle)  zur  Stützzelle  umbilden.  Die  Kuppe  der  inne- 
ren Ilaarzelle  würde  dann  zwischen  den  Phalangenfortsätzen  dieser  beiden  Zellen  liegen,  die  der  innern 
Reihe  der  äußeren  zwischen  den  Phalangenfortsätzen  der  äußern  Pfeiler. 
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eine  halbe  Phalange  besitzen  kann.  Eine  ebensolche  trägt  der  Kopf  des  äußeren  Pfeilers 
(zur  Fassung  der  ersten  äußeren  Haarzelle  — s.  o.).  Die  innere  Haarzelle  liegt  mit  ihrer 
Tab.85,Fig.3  Kuppe  in  einem  Rahmen,  den  der  Ausschnitt  der  Kopfplatte  des  inneren  Pfeilers  (s.  o.  S.  300) 
einerseits  und  die  sog.  Innenphalange  der  sog.  Grenzzelle  (innere  D e i t e r s - Zelle),  d.  h. 
der  an  den  auf  innerem  Pfeiler  schneckenachsenwärts  folgenden  Epithelzelle  bildet. 

Zwischen  der  innern  Reihe  der  äußern  Haarzellen  bzw.  den  Phalangenfortsätzen  der 
ersten  Reihe  der  Deitersschen  Zellen  und  dem  äußern  Pfeiler  bleibt  ein  freier,  mit  Endolymphe 
erfüllter  Raum,  der  sog.  N u e 1 sehe  Raum1).  Er  steht  mit  dem  Pfeilertunnel  in  Verbindung 
(s.  a.  o.).  An  die  äußere  Reihe  der  (äußeren)  Deitersschen  Zellen  schließen  sich  zunächst 
hohe,  dann  immer  niedriger  werdende  (im  wesentlichen  noch  zylindrische)  Epithelzellen  an, 
die  sog.  Hensenschen  Zellen,  die  allmählich  in  die  als  Claudiussche  Zellen  bezeichnete  Aus- 
kleidung des  sulcus  spiralis  extemus  (s.  o.  S.  299)  übergehen2).  Letztere  sind  kubisch. 

An  den  Haarzellen  als  den  eigentlichen  Sinnesepithelien  enden  die  Fasern  des  ramus 
cochlearis  nervi  acustici.  Letztere  sind  die  peripherischen  (distalen)  Fortsätze  der  bipolaren 
Zellen  des  ganglion  spirale,  das  sich  in  der  ßasis  der  lamina  spiralis  ossea  bandartig  aus- 
breitet. Durch  die  Löcher  des  labium  tympanicum  der  lamina  ossea  (deswegen  auch  habe- 
nula  perforata  genannt)  verlassen  die  vom  Ganglion  kommenden  bis  zum  Durchtritt  durch 
die  foramina  nervina  der  habenula  markhaltigen  Fasern  endgültig  die  membrana  spiralis 
ossea,  nachdem  sie  innerhalb  dieser  eine  Art  von  Geflecht  gebildet  hatten,  in  dessen  (spitz- 
winkligen) Maschen  Kreuzungen  in  schräger  Richtung  und  selbst  im  rechten  Winkel  Vor- 
kommen. 

Die  nun  marklos  gewordenen  Fasern  ziehen  teils  in  der  schon  vorher  bevorzugten  radi- 
ären Richtung  weiter  durch  den  Pfeilertunnel,  in  dem  die  feinen  marklosen  Fäserchen  stets 
deutlich  zu  beobachten  sind,  teils  schlagen  sie  spiraligen  Verlauf  ein;  und  zwar  läßt  sich  ein 
unter  den  inneren  Haarzellen  gelegener  innerer  und  ein  äußerer  (unter  den  äußeren  Haar- 
zellen) Spiralzug  unterscheiden.  So  gelangen  schließlich  — also  auf  indirektem  Wege  über 
die  Spiralzüge  — die  feinsten  Fäserchen  an  die  Rasen  der  Haarzellen  heran;  hier  bilden  sie 
ein  dichtes,  kclchartiges  Fibrillengitter,  von  dem  einzelne  Neurofibrillen  bis  in  den  Zelleib 
hineinzuragen  scheinen,  um  diesen  eine  erhebliche  Strecke  weit  zu  durchsetzen. 

Was  die  Blutgefäße  des  Labyrinths  anlangt,  so  stammen  diese  von  der  arteria  auditiva  interna,  von  der 
ein  kleiner  Ast  (a.  labyrinthi)3)  zum  Labyrinth  zieht.  Diese  spaltet  sich  bald  in  zwei  Äste,  arteria  vesli- 
bularis  und  arteria  cochlearis  communis.  Letztere  zerfällt  wieder  in  einen  ramus  vestibulocochlearis  und  ramus 
cochlearis  proprius.  Die  art.  vestibularis  geht  (selten  zur  lateralen  und  oberen  Hälfte  des  sacculus),  meist  nur 
zum  utriculus  und  zu  den  angrenzenden  Abschnitten  der  ductus  semicirculares  lateralis  und  superior.  Die  Zweige 
zerfallen  hier  in  ein  weitmaschiges  Kapillarnetz,  das  nur  an  den  cristae  und  maculae  dichter  ist.  Der  ramus 
vestibulocochlearis  der  arteria  cochlearis  communis  versorgt  meist  mit  einem  Aste  als  arteria  saccularis  den 
ganzen  sacculus,  utriculus  und  die  Bogengänge,  verhält  sich  hier  wie  die  art.  vestibularis,  geht  aber  mit  einem 
anderen  Aste  auch  zur  Basalwindung  der  Schnecke.  Der  ramus  cochlearis  proprius  dagegen  versorgt  den  übrigen 
Teil  der  Schnecke,  indem  sie  mit  dem  r.  cochleae  des  Nerven  in  den  canales  longitudinales  modioli  verläuft.  Von 
hier  aus  verzweigen  sich  die  feineren  Äste,  bilden  Kapillaren  im  ganglion  spirale,  in  der  lamina  spiralis  mem- 
branacea  und  an  den  Wänden  der  scalae  tympani  und  vestibuli  (stria  vascularis  — s.  o.  S.  299). 

Die  Venen  des  Labyrinthes  haben  einen  von  den  Arterien  abweichenden  Verlauf.  Das  Blut  der  Bogen- 
gänge und  z.  T.  auch  des  utriculus  fließt  durch  die  vena  aquaeductus  vestibuli  in  den  sinus  petrosus  supe- 

1)  Auch  im  Gebiete  zwischen  den  einzelnen  Haarzellen  bzw.  den  Phalangenfortsätzen  der  äußeren  Deiters- 
schen Zellen  und  der  äußersten  Haarzelle  und  den  Hensenschen  Zellen  können  solche  Räume  Vorkommen,  die 
aber  weniger  groß  sind. 

2)  Man  nennt  den  von  den  Claudiusschen  Zellen  bedeckten  Teil  der  häutigen  Spiralmembran  auch  die 
zona  pectinata  (weil  er  die  Cortischen  Fasern  durchschimmern  läßt),  den  vom  Spiralorgan  bedeckten  Teil  zona 
tecta.  Ersterer  ist  gefäßlos. 

s)  Diese  kann  auch  ein  Ast  der  arteria  cerebelli  inferior  anterior  sein  und  kann  auch  verdoppelt 
auftreten. 
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rior.  Das  Blut  von  der  Schnecke,  z.  T.1 2)  dem  sacculus  und  dem  Reste  des  utriculus  wird  durch  die 
vena  aquaeductus  cochleae  abgeleitet,  während  die  dritte  Schneckenvene,  vena  spiralis  modioli,  das  Blut  des 
Restes  der  Schnecke  in  die  vena  auditiva  interna  führt.  Letzteres  geschieht  so,  daß  sich  die  Kapillaren  der 
lamina  spiralis  in  einer  in  der  pars  membranacea  gelegenen  vena  spiralis  modioli  ziehen.  Die  Spiralblattvene 
führt  also  das  Blut  der  lamina  spiralis  ab,  während  die  Wurzeln  der  Schneckenvenen,  die  zum  aquaeductus 
cochleae  ableiten,  ihr  Blut  aus  der  knöchernen  Schneckenwand  beziehen  auf  dem  Wege  der  vena  spiralis,  die 
aus  einer  vena  spiralis  superior  und  vena  spiralis  inferior  besteht.  Ihre  Wurzeln  beginnen  mit  den  kleinen 
Venen  der  prominentia  spiralis  und  umkreisen  die  untere  Wand  der  scala  tympani,  um  in  die  unterhalb  des 
Spiralganglion  gelegene  vena  spiralis  einzumünden.  Die  obere  nimmt  das  Blut  der  Schneckenkuppel  und  der 
oberen  Windung  auf,  die  untere  das  der  Basalwindung  und  den  angrenzenden  Teil  der  Mittelwindung. 

Das  innere  Ohr  hat  keine  eigentlichen  Ly  mph  gefäße,  da  es  von  weiten  Lymphräumen,  den 
perilymphatischen  Räumen4)  umgeben  ist.  Durch  den  ductus  perilymphaticus  des  aquaeductus  cochleae  stehen 
sie  in  Verbindung  mit  dem  Subarachnoidealraum. 


2.  Das  Trommelfell  und  das  Mittelohr. 

Das  Trommelfell  gehört  eigentlich  ebensogut  zum  äußeren  Ohre  wie  zum  Mittel- 
ohr, da  es  auf  seiner  äußeren  Fläche  von  der  (hier  stark  verdünnten)  Hautauskleidung  des 
äußeren  Gehörganges,  auf  seiner  inneren  von  Paukenhöhlenschleimhaut  überzogen  ist  (s.  a. 
u.).  Die  eigentliche  Trommelfellsubstanz  besteht  aus  Bindegewebsbündeln,  die  in  der  äuße- 
ren Schicht  radiäre,  in  der  inneren  Schicht  zirkuläre  Anordnung  zeigen3).  Die  Befestigung 
am  Knochen  (Näheres  s.  Sobotta,  Deskriptive  Anatomie,  dies.  Verl.)  geschieht  durch  den 
sog.  anulus  fibrocartilagineus,  eine  bindegewebig-periostale  Verdickung,  die  ihren  Namen  zu 
Unrecht  führt,  insofern  kein  Faserknorpel  vorliegt,  sondern  lediglich  Bindegewebe  mit  viel 
elastischen  Fasern,  die  dem  Trommelfell  selbst  fast  völlig  fehlen.  Die  Bindegewebsbündel 
des  Trommelfells  werden  von  sehnenartigen  Zellen  begleitet,  die  mit  denen  der  Hornhaut- 
lamellen eine  gewisse  Ähnlichkeit  besitzen  (auch  Trommelfellkörperchen  genannt). 

Auf  der  Außenfläche  dieser  dünnen,  bindegewebigen  Grundschicht  des  Trommelfells  liegt 
das  sog.  stratum  cutaneum  auf,  d.  h.  die  ungemein  stark  reduzierte  Bekleidung  seitens  der 
äußeren  Haut  (s.  o.).  Im  Bereiche  des  größten  Teils  des  Trommelfells  handelt  es  sich  der 
Hauptsache  nach  um  die  epidermis,  die  (ohne)  Papillen  mittels  einer  sehr  dünnen  corialen 
Bindegewebslage  den  Bindegewebsbündeln  der  Trommelfellgrundsubstanz  aufliegt.  Nur  im 
Bereiche  des  sog.  Cutisstranges,  der  Blutgefäße  an  die  Haut  heranführt  (s.  u.),  sind  diese 
von  einem  stärkeren  coriumartigen  eigenen  kutanen  Bindegewebe  umhüllt,  an  dem  man  so- 
gar noch  eine  subkutane,  etwas  lockere  Lage  unterscheiden  kann.  An  seiner  Innenfläche 
wird  das  Trommelfell  von  der  — gleichfalls  sehr  stark  verdünnten  — Paukenhöhlenschleim- 
haut (sog.  stratum  mucosum)  überzogen.  Eine  äußerst  schwache  Bindegewebsschicht  (=  stra- 
tum proprium)  trägt  das  plattkubische  Epithel,  das  im  Bereiche  des  Trommelfells  keine 
Flimmerhaare  ti'ägt.  Gegen  den  Rand  der  Haut  hin  wird  das  Epithel  höher  und  nimmt 
allmählich  den  Charakter  des  kubischen  Flimmerepithels  des  angrenzenden  Abschnitts  der 
Paukenhöhle  (s.  u.)  an. 

Eine  Ausnahme  von  dieser  eben  beschriebenen  Bauart  macht  die  pars  flaccida  mem- 
branae  tympani;  in  derem  Bereiche  fehlen  die  straff  gespannten  Bindegewebsbündel  der 
Haut,  so  daß  eigentlich  stratum  cutaneum  und  stratum  mucosum  mit  ihren  (dünnen)  Binde- 

1 ) Die  vena  aquaeductus  cochleae  nimmt  das  Blut  der  knöchernen  Wandungen  der  Schnecke  und  das 
der  Basalwindung  auf  (s.  a.  u.). 

2)  Näheres  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 

3)  Die  Zirkulärfasern  verlieren  sich  allmählich  gegen  den  Trommelfellnabel  zu,  wo  sich  nur  Radiär- 

fasern finden. 
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gewebslagen  sich  unmittelbar  berühren  und  allein  diesen  Abschnitt  des  Trommelfells  zu- 
sammensetzen. 

Blutgefäße  und  Nerven  treten  an  das  Trommelfell  hauptsächlich  auf  dem  Wege 
des  Cutisstranges  längs  des  Hammergriffes  heran.  Eine  kleine  Arterie  läuft  in  diesen  am 
hinteren  Rande  des  manubrium  und  löst  sich  dann  im  wesentlichen  zur  Vaskularisation  der 
Hautschicht  in  radiär  verlaufende  Kapillaren  auf;  auf  dem  gleichen  Wege  läuft  auch  eine 
kleine  Vene,  doch  bilden  die  Trommelfellvenen  auch  ringförmige  Anastomosen  am  Rande 
der  Haut,  die  allerdings  in  erster  Linie  das  Kapillarblut  der  Schleimliautüberkleidung  sammeln. 

Außer  Lymphkapillaren  scheinen  im  Bereiche  des  Trommelfells  keine  Lymphgefäße 
vorzukommen. 

Die  Nerven  des  Trommelfells  treten  mit  den  Blutgefäßen  im  Bereiche  des  Cutis- 
stranges an  die  Haut  heran;  verhältnismäßig  wenige  Nerven  kommen  von  der  Pauken- 
höhlenseite. Sie  bilden  mehrere  Lagen  feinster  Geflechte,  von  denen  der  oberflächlichste  im 
Epithel  (epidermis)  selbst  gelegen  ist.  Die  Endigung  ist  teils  eine  intraepitheliale  mit  ein- 
fachen freien  Endigungen  oder  feinsten  Endknöpfchen,  oder  sie  erfolgt  im  Bindegewebe  in 
Gestalt  besonderer  Körperchen,  die  den  sog.  Ruffinischen  ähneln. 

Die  mikroskopische  Anatomie  der  Paukenhöhle  beschränkt  sich  im  wesentlichen  auf 
das  Verhalten  der  meist  sehr  dünnen  und  fast  stets  drüsenlosen  Schleimhautausklcidung  der 
Höhle,  die  auch  die  Gehörknöchelchen,  deren  Bänder  usw.  überzieht.  Es  handelt  sich  um 
eine  sehr  zarte,  an  elastischen  Fasern  arme,  bindegewebige  tunica  propria  mit  einem  Über- 
züge eines  stets  einschichtigen  Epithels  wechselnder  Höhe.  Meist  ist  es  platt  oder  platt- 
kubisch, selten  — wie  in  der  Nähe  des  ostium  tympanicum  tubae  — wird  es  sogar  kubisch 
bis  zylindrisch.  Dann  tragen  die  Zellen  auch  Flimmerhaare,  die  den  platten  Epithelbereichen 
in  der  Regel  völlig  fehlen. 

Die  Gehörknöchelchen  bestehen  zwar  im  wesentlichen  aus  echter  Knochensubstanz  (im 
Inneren  oft  Reste  verkalkter  Knorpelgrundsubstanz) ; jedoch  finden  sich  oberflächliche  Knor- 
pellagen außer  an  den  Gelenkflächen1)  auch  an  der  Oberfläche  des  Hammergriffes  und  der 
vestibulären  Fläche  der  Steigbügelplatte.  Außen  besitzen  sie  einen  (sehr  dünnen)  Überzug 
von  Paukenhöhlenschleimhaut. 

Die  beiden  Paukenhöhlenmuskeln  bestehen  aus  — vorwiegend  sehr  feinen  — querge- 
streiften Muskelfasern.  Beim  musculus  stapedius  fällt  auf,  daß  das  perimysium  internum 
ganz  auffällig  stark  entwickelt  ist,  beim  Tensor  tympani  umkleidet  den  Muskel  eine  sehnen- 
artige Bindegewebsscheide. 

Was  die  Blutgefäße  der  Paukenhöhle(nschleimhaut)  anlangt,  so  treten  bekanntlich  vier 
kleine  Arterien  in  die  Höhle  ein,  die  ein  ziemlich  weitmaschiges  Kapillarnetz  bilden;  auch  die 
Venen  bilden  Netze  in  der  Schleimhaut.  Die  Lymphgefäße  der  Paukenhöhlenwände  lie- 
gen tief  und  verlaufen  im  Periost. 

Die  Nerven  der  Paukenhöhle  bilden  den  plcxus  tympanicus.  (Siehe  Sobotta,  Deskrip- 
tive Anatomie,  dies.  Verl.);  in  dessen  Bereiche  kommen  vereinzelt  auch  Ganglienzellen  vor. 
Die  Endigungsweise  der  Nerven  ist  noch  nicht  genügend  bekannt. 

Die  Ohrtrompete,  iuba  auditiva  (Eustachii). 

Die  Eustachische  Röhre  zerfällt  bekanntlich  in  einen  knöchern  und  einen  knorplig  be- 
gi'enzten  Abschnitt.  Auch  die  Schleimhautauskleidung  dieser  beiden  Tubenbereiche  zeigen 

i)  Die  beiden  Gelenke  zwischen  den  drei  Knöchelchen  verhalten  sich  recht  verschieden.  Bald  kommen 
meniscusartige  Bildungen  im  Inneren  vor,  bald  fehlt  eine  eigentliche  Gelenkhöhle,  und  es  entsteht  also  eine  Syn- 
chondrose. 
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nicht  unwesentliche  Verschiedenheiten.  Im  großen  und  ganzen  schließt  sich  die  Schleimhaut 
des  knöchernen  Teils  ihren  Bauverhältnissen  nach  der  der  Paukenhöhle  an,  die  der  pars  carti- 
laginea  der  des  benachbarten  Pharynxabschnitts.  Das  gilt  um  so  mehr,  je  näher  man  sie 
den  beiden  Enden  des  Gesamtrohres  mitersucht.  Der  wesentliche  Unterschied  des  Verhaltens 
der  Schleimhaut  in  beiden  Bereichen  ist  der,  daß  die  des  knöchernen  Abschnittes  frei  von 
Drüsen  und  lymphatischen  Bildungen  ist  im  Gegensatz  zu  der  Schleimhaut  der  tuba  carti- 
laginea,  die  regelmäßig  Drüsen  enthält  und  in  der  kleine  lymphatische  Bildungen,  zum  min- 
desten diffus-lymphatisches  Gewebe  häufig  ist.  Aber  — abgesehen  von  der  Verschieden- 
artigkeit der  Lichtung  (siehe  darüber:  Sobotta,  Deskript.  Anatomie,  dies.  Verl.)  — besitzt 
die  pars  ossea  tubae  ein  niedrigeres,  die  pais  cartilaginea  ein  wesentlich  höheres  Epithel. 
Das  letztere  stellt  ein  mehrreihig-mehrschichtiges  Flimmerepithel  dar,  in  dem  man  regel- 
mäßig Becherzellen  findet,  ein  Epithel,  wie  man  es  also  in  den  Bespirationswegen  findet  und 
wie  es  auch  in  der  pars  nasalis  pharyngis  (überwiegend)  vorkommt.  Das  Epithel  des  knö- 
chernen Tubenabschnittes  dagegen  besitzt  ein  viel  niedrigeres  Epithel,  das  nahe  dem  ostium 
tympanicum  einschichtig-zylindrisch  ist,  dann  allmählich  zweischichtig  wird;  Becherzellen 
fehlen  hier  bzw.  treten  sie  erst  allmählich  gegen  die  Grenze  des  knorpligen  Abschnitts  auf. 

Überhaupt  nimmt  die  Dicke  der  Schleimhaut  gegen  den  knorpligen  Teil  hin  erheblich 
zu.  was  schon  der  Gehalt  an  Drüsen  bedingt;  diese  sind  tubuloalveoläre Schleimdrüsen,  glan- 
clulae  mucosae  tubae  auclitivae,  vom  Charakter  der  Nasendrüsen  (gemischte  mukoserose  Drü- 
sen). Ferner  ist  die  (dicke)  Schleimhaut  der  knorpligen  Tube  reich  an  Lymphzellen,  die 
in  der  Nähe  des  ostium  pharyngeum  nocluli  lymplialici  tubae  auditivae  bilden  können;  selten 
kommt  es  zur  vollen  Ausbildung  von  Solitärknötchen;  insbesondere  fehlen  fast  immer  die 
Keimzentren1).  Da  wo  der  Knorpel  in  der  Wand  fehlt,  kommt  auch  (submuköses)  Fettge- 
webe vor.  Der  Knorpel  der  Tube  ist  in  der  Gegend  der  Grenze  gegen  den  knöchernen  Teil 
hyalin,  je  weiter  gegen  das  ostium  pharyngeum  hin,  desto  mehr  treten  elastische  Fasern  auf, 
so  daß  das  den  torus  tubarius  bildende  Knorpelende  bereits  aus  typisch-elastischem  Knorpel 
besteht. 

Diese  Umwandlung  des  Hyalinknorpels  in  elastischen  Knorpel  vollzieht  sich  im  Laufe 
des  Alters  in  immer  höherem  Grade;  außerdem  kommt  es  zum  Eindringen  von  Bindegewebe 
(des  perichondrium)  in  den  Knorpel,  besonders  in  der  Nähe  des  ostium  pharyngeum,  so 
daß  entweder  einzelne  Knorpelstücke  (meist  unvollständig)  abgesprengt  werden  oder  das  in 
die  Knorpelsubstanz  eindringende  Bindegewebe  den  Charakter  des  Bindegewebsknorpels  er- 
zeugt. 

Blutgefäße  sind  in  der  Tubenschleimhaut  reichlich  vorhanden;  sie  bilden  dicht  unter  dem  Epithel  ein 
Kapillarnetz,  im  knorpligen  Teil  der  Tube  auch  ein  tiefes  Kapillarnetz  um  die  Drüsen.  Die  Lymphgefäße 
liegen  wie  in  der  Paukenhöhle  tief  und  verlaufen  im  Periost.  Nerven  sind  ziemlich  reichlich  vorhanden,  je- 
doch ist  die  Endigungsweise  noch  nicht  genügend  bekannt. 

3.  Äußeres  Ohr,  auris  externa. 

Das  äußere  Ohr  setzt  sich  aus  der  Ohrmuschel  einerseits,  dem  äußeren  Gehörgang 
andererseits  zusammen.  Die  Ohrmuschel  stellt  eine  Duplikatur  der  äußeren  Haut  dar,  die 
sich  um  einen  elastischen  Knorpel  legt.  Der  letztere  zeigt  den  typischen  Charakter  dieser  Ge- 
websart;  dichte  Netze  elastischer  Fasern  umspinnen  die  Knorpelzellen  und  gehen  in  die  des 
perichondrium  unmittelbar  über. 

J)  Nur  in  der  Gegend  des  ostium  pharxngeum  selbst  wird  das  adenoide  Gewebe  so  stark  und  erscheint 
so  massiert,  daß  man  auch  wohl  von  einer  Tubentonsille  spricht. 

Sobotta,  Histologie  4.  A.  20 
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Der  Knorpelhaut  liegt  das  fast  überall  fettfreie  integumentum  commune  innig  auf1);  es 
zeigt  den  für  die  äußere  Haut  überhaupt  besonders  die  benachbarte  Gesichtshaut  charakte- 
ristischen Bau  (s.  u.  S.  309) ; an  Schweißdrüsen  ist  die  Ohrmuschelhaut  sehr  arm,  strecken- 
weise fehlen  sie  hier  sogar  ganz;  die  gleichfalls  spärlichen  und  feinen  Lanugohaare  be- 
sitzen große  Talgdrüsen.  An  zwei  Stellen  zeigt  das  Integument  der  Ohrmuschel  Besonder- 
heiten; erstlich  fehlt  dem  Ohrläppchen  der  (eingelagerte)  Knorpel  und  hier  allein  findet  sich 
subkutanes  Fettgewebe,  dessen  Menge  im  wesentlichen  Größe  und  Form  des  Ohrläppchens 
bedingt.  Zweitens  trägt  die  Innenfläche  des  tragus  eine  Gruppe  stärkerer  Körperhaare,  die 
sich  erst  beim  Erwachsenen  aushilden,  besonders  beim  männlichen  Geschlecht  gut  ent- 
wickelt erscheinen,  die  t r a g i ; die  zugehörigen  Haarbalgdrüsen  sind  relativ  klein.  Diese 
Haare  setzen  sich  ohne  scharfe  Grenze  in  die  wesentlich  feineren  I laare  des  äußeren  Gehör- 
ganges fort  (s.  u.). 

Der  äußere  Gehörgang  besitzt  sowohl  in  seinem  knorpligen  Avie  in  seinem  knö- 
Tab  88  Fig  6 chernen  Bereiche  eine  Auskleidung  seitens  des  integumentum  commune,  die  sogar  bis  auf 
die  äußere  Fläche  des  Trommelfelles  reicht.  Diese  Hautauskleidung  nimmt  gegen  das  Trom- 
melfell hin  an  Dicke  immer  mehr  ab;  gleichzeitig  damit  tritt  eine  starke  Reduktion  ihres 
Charakters  auf.  Die  epidermis  besitzt  eine  nur  sehr  dünne  Hornschicht,  die  Coriumpapillen 
sind  bereits  im  Anfangsabschnitt  des  knorpligen  Teiles  des  Ganges  sehr  niedrig  und  ver- 
lieren sich  allmählich  ganz.  Feine  und  kurze  Lanugohaare  und  Drüsen  besitzt  im  Avesent- 
lichen  nur  die  noch  einigermaßen  starke  Hautauskleidung  des  knorpligen  Abschnittes;  im 
knöchernen  Teile  fehlen  Haare  und  Haarbalgdrüsen  bereits  so  gut  wie  völlig;  auch  die  sog. 
Ohrschmalzdrüsen  (s.  u.)  kommen  hier  noch  ganz  vereinzelt  vor  — und  auch  nur  im  An- 
fangsteile des  knöchernen  Ganges. 

Die  Drüsen  der  Hautauskleidung  des  Gehörganges  sind  teils  große  (bis  über  2 mm!) 
Talgdrüsen,  die  den  kleinen  Lanugohaaren  zugehören,  teils  große  apokrine  Schweißdrü- 
sen,  die  sog.  glandulae  ceruminosae.  Die  letzteren  entsprechen  dem  Baue  nach  den  anderen 
gleichartigen  Formen  von  (apokrinen)  ScliAveißdrüsen  (s.  u.  S.  321);  die  sezernierenden  Epi- 
thelzellen zeigen  je  nach  dem  Sekretionsgrade  sehr  verschiedene  Höhe  (s.  1.  c.),  auch  die 
Weite  der  (stets  sehr  ansehnlichen)  Lichtung  des  Knäuels  wechselt.  Eine  Besonderheit  ge- 
genüber den  anderen  apokrinen  Schweißdrüsen  besitzen  sie  insofern,  als  die  sezernierenden 
Epithelzellen  — besonders  die  bei  der  Sekretion  sich  abstoßenden  Kuppen  — gelbe  bis 
braune  (Lipoid-)  Pigmentkörnchen  enthalten,  die  Veranlassung  zur  Gelb-  bzAV.  Braunfärbung 
des  Ohrschmalzes  geben.  Letzteres  ist  seiner  Konsistenz  nach  im  Avesentlichen  das  Sekret  der 
Talgdrüsen  des  äußeren  Gehörganges,  da  die  ScliAveißdrüsen  auch  hier  ein  mehr  flüssiges 
Sekret  absondern;  aber  die  Färbung  des  Ohrschmalzes  rührt  von  dem  Sekret  der  glandulae 
ceruminosae  her,  die  ihren  Namen  doch  nicht  völlig  zu  Unrecht  führen.  Die  kurzen,  vom 
Drüsenknäuel  nur  unscharf  getrennten  Ausführungsgänge  der  Ceruminaldrüsen  münden  teils 
selbständig  aus,  teils  aber  auch  in  die  Gänge  der  Talgdrüsen. 

Das  corium  der  Hautauskleidung  des  äußeren  Gehörganges,  in  das  die  Drüsen  eingebet- 
tet liegen  (ein  eigentliches  subkutanes  GeAvebe,  besonders  FettgeAvebe  fehlt),  ist  an  elastischen 
Fasern  sehr  arm  oder  sogar  völlig  frei  von  solchen. 

Der  Knorpel  des  äußeren  Gehörganges  ist  wie  der  der  Ohrmuschel,  mit  dem  er  ja  auch 
untrennbar  zusammenhängt,  elastischer  Natur.  Seinem  perichondrium  sitzt  das  integumentum 
des  Gehörganges  fest  auf,  ähnlich  Avie  bei  der  Ohrmuschel.  Gefäße  und  Nerven  des  äußeren 

')  Knorpel  und  Haut  der  Ohrmuschel  hängen  also  innig  zusammen,  so  daß  man  beide  zusammen  — in 
geringem  Maße  — dehnen  kann. 
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Ohres  zeigen  fast  genau  das  gleiche  Verhalten  wie  die  der  äußeren  Haut  an  anderen  Stellen 
des  Körpers,  besonders  der  Gesichtsgegend. 


XII.  Das  Geschmacksorgan. 

Als  Geschmacksorgan  dienen  die  Geschmacksknospen  (Schmeckbecher).  Sie  sind  Tab.  87,  Fig.  3, 4 
in  das  Epithel  der  Mundhöhle  eingebettet  und  finden  sich  hauptsächlich  an  der  Zunge.  Ihr  Tab.  43.  Fig. 2, 3 
Hauptsitz  sind  liier  papillae  vallatae  und  foliatae;  die  papillae  fungiformes  besitzen  eigent- 
lich nur  im  jugendlichen  Zustande  Geschmacksknospen.  Es  fehlen  also  beim  Erwachsenen 
Geschmacksknospen  im  vorderen  Bereiche  der  Zunge  meist  ganz ; daneben  kommen  Geschmacks- 
knospen auch  am  Kehldeckel  und  gelegentlich  im  weichen  Gaumen  vor.  Sie  haben  längliche, 
ellipsoidische,  oft  gleichsam  tonnenartige  Gestalt.  Ihre  Basis  ist  meist  breit  und  sitzt  der 
Basalmembran  des  Epithels  fest  auf,  ihre  Kuppe  ist  verjüngt  und  reicht  fast  bis  an  die 
Epitheloberfläche;  zu  dieser  ist  ihre  Längsachse  stets  senkrecht  orientiert.  Die  Länge  be- 
trägt ca.  75 — 80  p.,  die  Breite  40 — 50  jx.  Da,  wo  die  „Spitze“  der  Knospe  an  die  Epithel- 
oberfläche stößt,  findet  sich  eine  kleine,  grubenförmige  Vertiefung  des  Epithels,  der  Ge- 
schmackskanal oder  -porus. 

Es  sind  zweierlei  Zellen,  die  die  Geschmacksknospe  zusammensetzen,  Stützzellen 
und  Sinneszellen.  Erstere  nehmen  die  Peripherie  der  Knospe  ein  und  stellen  lange,  gebogene, 
kernhaltige  Zellen  dar,  die  gegen  das  Zentrum  der  Knospe  ihre  konkave  Fläche  kehren,  so 
daß  sie  Faßdauben  ähneln.  Ihre  basalen  Enden  sind  meist  dicker  als  die  oberen  gegen  den 
Geschmacksporus  gerichteten1).  Diese  Zellen  liegen  in  mehreren  Lagen  übereinander,  die 
inneren  sind  weniger  stark  gebogen  als  die  äußeren.  Sie  haben  einen  ziemlich  hellen  Plasma- 
leib und  kugligen  oder  ellipsoidischen  Kern.  DieGeschmackszellen  dagegen  stellen  die  Sin- 
neszellen dar;  es  sind  lange,  gerade,  spindelförmige  Zellen,  die  nur  an  der  Stelle  des  in  wech- 
selnder Höhe  gelegenen  Kernes  verdickt  sind.  Sie  nehmen  hauptsächlich  das  Zentrum  der 
Knospe  ein,  liegen  aber  auch  hier  nicht  sämtlich  dicht  nebeneinander,  sondern  werden  von 
einzelnen  mittleren  Stützzellen  (so g.  Pfeilerzellen)  getrennt.  Der  Kern  ist  stets  länglich  (ellipso- 
idisch),  das  Protoplasma  dunkel.  Das  obere,  kegel-  oder  zylinderförmig  gestaltete  Ende  der 
Zelle  trägt  eine  glänzende,  ziemlich  dicke,  stiftförmige  Kutikularbildung,  den  Geschmacks- 
stift, der  in  den  Geschmacksporus  hineinragt,  deswegen  Stiflzellen  genannt.  Die  Stifte 
färben  sich  mit  Osmiumsäure  braun,  intensiv  auch  mit  sauren  Eosinfarben  und  mittels  Ver- 
goldung. 

Außer  den  halbmondförmigen  Stützzellen  kommen  bei  manchen  Tieren  andere,  große,  verästelte  Stütz- 
zellen an  der  Knospenbasis  (Basalzellen)  vor.  In  den  Geschmackszellen  (oder  Stützzellen?)  sind  auch  Tonofibril- 
len  beobachtet  worden. 

Alle  Zellen  der  Geschmacksknospen  sind  fest  miteinander  durch  Kittsubstanz  verbunden. 

Die  Nervenfasern  des  nervus  glossopharyngeus2),  die  in  der  Schleimhaut  reichlich  Tab. 43,Fig.2 
kleine  Ganglien  bilden,  treten  als  markhaltige  Fasern  an  das  Epithel  heran,  um  innerhalb  des 
Epithels  das  Mark  zu  verlieren.  Die  zu  den  Geschmacksknospen  selbst  gehenden  Verzwei- 
gungen zerfallen  in  intergemmale,  d.  h.  in  die  Geschmacksknospe  selbst  eintretende,  und 
intragennnale,  zwischen  den  Knospen  gelegene  intraepitheliale  Fasern.  Die  Neurofibrillen  bil- 
den wiederum  Netze  und  schließlich  Terminalnetze  unmittelbar  um  die  Zellen  herum.  Erstere 
bilden  ein  feines  Geflecht  in  den  Knospen  und  enden  an  den  Geschmackszellen,  letztere  bil- 
den einen  perigemmalen  Plexus. 

*)  Es  kann  auch  das  Lmgekehrte  der  Fall  sein. 

2)  Der  wenigstens  für  die  Innervation  der  Geschmacksknospen  der  papillae  vollatae  und  foliatae  in 

Betracht  kommt. 

20* 
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XIII.  Das  Geruchsorgan. 

Sitz  des  Geruchsorgans  ist  das  Epithel  der  sog.  regio  olfactoria  der  Nasenhöhle  (s.  o. 
S.  234).  Es  handelt  sich  hier  um  kein  abgeschlossenes  Organ  wie  bei  den  höheren  Sinnes- 
organen. 

Das  Epithel  der  regio  olfactoria  der  Nasenschleimhaut,  in  dessen  Bereiche  die  Riech- 

Tab.  55,  Fig.4 

empfindung  zustande  kommt,  ist  von  relativ  geringer  und  etwas  wechselnder  Dicke  (30  bis 
Tab.  87,  Fig.1,2  60  u,  beim  Neugeborenen  meist  mehr).  Es  unterscheidet  sich  von  dem  unmittelbar  angren- 
zenden Epithel  der  regio  respiratoria  in  erster  Linie  durch  das  Fehlen  der  Flimmerhaare; 
allerdings  greifen  beim  Menschen  beide  Epithelarten  in  noch  höherem  Maße  ineinander  über, 
als  das  die  entsprechenden  Schleimhautbereiche  auch  bereits  tun.  Inseln  von  Olfaktoria- 
schleimhaut  sind  in  solche  der  regio  respiratoria  eingesprengt ; aber  auch  da,  wo  man  noch 
Inseln  von  Flimmerepitbel  im  Bereiche  des  olfaktorischen  Epithels  findet,  besitzt  die  vom 
Epithel  bedeckte  Schleimhaut  oft  bereits  den  reinen  Charakter  der  regio  olfactoria. 

Das  Wesentliche  beim  Riechepithel  ist,  daß  hier  zwei  differente  Zellformen  Vorkommen, 
Sinneszellen  (Riechzellen)  einerseits  und  Stützzellen  andererseits.  Die  ersteren  sind  epitheloide 
Zellen  wechselnder  Gestalt;  bald  sind  sie  kurz  und  (an  der  Stelle  des  kugligen  Kernes) 
dick,  bald  sind  sie  sehr  langgestreckt,  bei  großer  Dicke  des  Epithels  (sie  wechselt  stark  — 
s.  o.)  besonders  lang,  dabei  aber  schmal;  namentlich  im  basalen  Bereiche  der  Zelle  und  auch 
an  der  Stelle  des  (ellipsoidischen)  Kerns  nicht  wesentlich  verdickt.  Stets  reichen  die  Riech- 
zellen durch  die  ganze  Dicke  des  Epithels  hindurch;  jedoch  liegen  die  Kerne  in  verschie- 
dener Höhe  des  Epithels,  wenn  auch  nie  nahe  der  basalen  oder  nahe  der  freien  Oberfläche, 
aber  doch  fast  stets  in  mehreren  Reihen.  Der  basale  Fortsatz  der  Zelle,  der  meist  von  An- 
fang an  sehr  dünn  ist,  verjüngt  sich  zu  einem  fädigen  Gebilde,  das  die  Basalhaut  des 
Epithels  durchsetzt  und  kontinuierlich  in  eine  (marklose)  Olfaktoriusfaser  übergeht,  die  also 
letzten  Endes  aus  der  Riechzelle  selbst  entspringt,  so  daß  man  diese  als  eine  echte  Nerven- 
zelle (Neuro-Epithelzelle)  auffassen  muß,  in  ganz  analoger  Weise  wie  die  Neuroepithelzellen 
der  Netzhaut  (s.  o.  S.  284).  Der  meist  wesentlich  stärkere,  gegen  die  Epitheloberfläche  ge- 
richtete Fortsatz  der  Riechzelle  (bei  den  langen  Formen  der  Zellen  ist  er  fast  prismatisch 
und  nur  wenig  dünner  als  der  kernhaltige  Teil  der  Zelle),  zeigt  ein  anscheinend  noch  nicht 
völlig  geklärtes  Verhalten.  Er  dürfte  — zum  mindesten  beim  Menschen  — kuppenartig 
über  die  Epitheloberfläche  hinausragen  und  in  einen  kegelartigen  feinen  Fortsatz  enden 
(Riechkegel).  Auf  der  ganzen  Epitheloberfläche  findet  man  eine  gallertige  (?),  hautartige 
Auflagerung,  in  die  die  Riechkegel  hineinragen1). 

Die  Stützzellen  des  Riechepithels  stellen  sozusagen  ein  mehrschichtig-mehrreihiges 
Zylinderepithel  dar,  in  das  die  Riechzellen  eingefügt  sind;  die  ellipsoidischen  Kerne  nahe 
der  Epitheloberfläche  gehören  ihren  oberflächlichen  prismatischen  Zellen  an,  die  kugligen  der 
Basalhaut  benachbarten  Kerne  ihren  Basalzellen;  die  Kerne  der  mittleren  Lagen  mischen  sich 
mit  denen  der  Riechzellen.  Die  oberflächlichen  prismatischen  Zellen  tragen,  wie  schon  ge- 
sagt, keine  Flimmerhaare;  zwischen  ihren  Kuppen  sind  Schlußleisten  nachweisbar,  wie  sich 
Tab.  55,  Fig.5  überhaupt  die  Stützzellen  wie  ein  gewöhnliches  Epithel  verhalten  (s.  o.).  Zwischen  den  Epi- 
thelzellen werden  verzweigte  Pigmentfiguren  gefunden,  die  denen  der  bulbus  pili  (s.  u.  S.  313) 
ähneln,  nur  trifft  man  sie  ganz  zerstreut  und  spärlich,  wie  überhaupt  die  Schleimhaut 
der  regio  olfactoria  nur  einen  gewissen  Pigmentgehalt  besitzt. 

x)  Nach  anderer  Auffassung  sollen  echte  Riechhärchen  oder  -stiftchen  vorhanden  sein  (Riechschleim- 
haut vieler  Tiere). 
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XI Y.  Die  äußere  Haut,  integumentum  commune . 

Die  äußere  Haut,  integumentum  commune,  besteht  aus  zwei  Hauptteilen:  1.  dem  epi-  Tab. 88-92 
thelialen  Überzüge,  der  Oberhaut  oder  epidermis,  2.  dem  bindegewebigen  Hauptabschnitt 
der  äußeren  Haut,  der  cutis  (derma).  Letztere  zerfällt  wieder  in  zwei  nicht  scharf  getrennte 
Abschnitte,  die  festere  oberflächliche  Schicht  der  Lederhaut,  corium,  und  das  mehr  locker 
gefügte  Unterhautbinde  — beziehungsweise  Fettgewebe,  tela  subcutanea  (auch  subcutis  ge- 
nannt). 

Die  Oberhaut  oder  epidermis  stellt  ein  geschichtetes  Plattenepithel  dar,  dessen  oberste 
Lagen  verhornt  sind.  Man  kann  infolgedessen  zwei  Hauptschichten  an  der  epidermis  unter- Tab.  88,  Fi".  1.3-5 
scheiden,  die  oberflächliche  Hornschicht,  stratum  corneum,  und  die  tiefere  Keimschicht,  Stra- 
tum germinalivum.  Da,  wo  die  epidermis  sehr  stark  entwickelt  ist,  wie  an  der  Fußsohle 
und  dem  Handteller,  zerfällt  das  stratum  germinativum  in  vier  Unterabteilungen.  Die  tiefste, 
gegen  das  corium  grenzende  Lage  heißt  (sub-)stratum  cylindricum,  es  folgt  die  Hauptmasse 
der  Keimschicht,  das  (sub-)stratum  dentatum  ( spinosum ),  dann  das  (sub-)stratum  granulo- 
sum  und  an  der  Grenze  gegen  die  Hornschicht  das  (sub-)stratum  lucidum.  Solche  Hautstel- 
len sind  auch  zum  Studium  der  epidermis  am  geeignetsten.  Die  verhornte  Oberfläche  der 
epidermis  ist  glatt,  die  der  Lederhaut  zugekehrte  Fläche  dagegen  wird  durch  warzen-  oder 
kegelförmige  Vorsprünge  der  Lederhaut,  die  Coriumpapillen  (s.  u.)  eingebuchtet,  so  daß  die 
Keimschicht  der  epidermis  in  Zwischenräumen  zwischen  den  Papillen  viel  dicker  ist  als 
über  der  Spitze  der  Papille. 

1.  Keimschicht,  stratum  germinativum1).  Die  tiefste  Lage  der  Keimschicht  ist  das  stra- 
tum cylindricum.  Es  besteht  aus  einer  einfachen  Lage  zylindrischer  Zellen  mit  länglichem 
Kern.  Bei  pigmentierter  Haut  (farbige  Rassen  und  pigmentierte  Stellen  heller  Rassen)  ist 
es  in  erster  Linie  der  Träger  der  Pigmentkörnchen.  Die  Zellen  grenzen  mit  ihren  Berüh- 
rungsflächen eng  aneinander,  ohne  daß  eine  eigentliche  Kittsubstanz  vorhanden  zu  sein  Tab.88.Fig.5 
scheint2). 

Das  stratum  dentatum  (spinosum)  stellt  die  Hauptmasse  der  Keimschicht  dar;  es  bildet 
bis  zu  10  Lagen  — mehr  oder  weniger  stark  abgeplattet  — polyedrischer  Zellen  mit  nahezu 
kugligen  Kernen,  die  durch  sehr  deutliche  Interzellularbrücken  (s.  a.  o.  S.  34)  miteinander 
verbunden  sind.  Die  Zellen  dieser  Schicht  (Riff-  oder  Stachelzellen)  sind  es,  welche  die  Zwi- 
schenräume zwischen  den  Coriumpapillen  ausfüllen.  Die  Oberfläche  des  stratum  dentatum 
ist  daher  glatt  oder  nahezu  glatt  und  der  Oberfläche  der  gesamten  epidermis  nahezu  parallel.  Tab.88,  Fig.3 
Je  näher  der  Hornschicht,  um  so  stärker  abgeplattet  erscheinen  die  Zellen  des  stratum  den-  Tab.  3,  Fig.  13 
tatum. 

Auf  das  stratum  dentatum  folgt  eine  Schicht  aus  2 bis  4 Lagen  abgeplatteter,  an  den 
Enden  spindelartig  verjüngter  Zellen,  die  mit  groben,  unregelmäßig  geformten  Körnchen  er- 
füllt sind,  stratum  granulosum.  Diese  Granula  färben  sich  mit  vielen,  besonders  aber  basi- 
schen3) Farbstoffen  intensiv  (basophil);  sie  werden  als  K eratohyalin  bezeichnet,  haben 
aber  mit  der  Hornsubstanz,  dem  Keratin  (s.  u.),  nichts  zu  tun,  da  sie  sich  chemisch  wesent- 
lich abweichend  verhalten  und  Verhornung  auch  ohne  Keratohyalin  vorkommt  (z.  B.  beim 

*)  Auch  wohl  Malpighische  Schleimschicht  genannt  (die  Zellen  der  Schicht  mazerieren  leicht  und  werden 

dann  schleimartig  weich). 

2)  In  Wirklichkeit  fehlt  eine  Kittsubstanz  zwischen  den  Zellen  nicht,  obwohl  der  Faserfilz  der  membrana 
propria  (s.  u.)  bis  zwischen  die  basalen  Abschnitte  der  Zellen  vordringt. 

3)  Aber  auch  saure  Farbstoffe  werden  von  den  Keratohyalinkörnchen  angenommen,  wenn  sie  auch  bei  gleich- 
zeitiger Anwendung  beider  die  basischen  bevorzugen. 
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Nagel).  Sämtliche  Zellen  dieser  Schicht  sind  kernhaltig  und  besitzen  Interzellularbrücken 
wie  die  des  Stratum  dentatum. 

Die  oberflächlichste  Schicht  des  Stratum  germinativum,  das  straium  lucidum,  bildet 
Tab.  88,  Fig.3  den  Übergang  zum  stratum  corneum.  Es  führt  seinen  Namen  wegen  des  starken  Glanzes 
seiner  Zellen,  die  in  2,  höchstens  3 Lagen  angeordnet  und  scheinbar  kernlos  sind1).  Auch  die 
Zellgrenzen  sind  in  der  Regel  undeutlich  (keine  Interzellularbrücken  mehr!).  Die  Zellen  dieser 
Schicht  sind  von  einer  diffusen  (nicht  körnigen)  Substanz  durchtränkt,  die  Eleidin  ge- 
nannt wird.  Dabei  bildet  sich  an  den  Zellen  eine  membranartige  Außenschicht  aus,  die  an- 
deutungsweise bereits  im  Bereiche  des  stratum  granulosum  auftrat.  Das  Eleidin  erscheint 
stets  oxyphil  und  stellt  verflüssigtes  Keratohyalin  dar.  Die  Schicht  ist  fast  vollkommen  auf 
die  Hautgebiete  beschränkt,  wo  die  Hornschicht  der  epidermis  gegenüber  der  Keimschicht  an 
Dicke  überwiegt  (s.  u.). 

2.  Die  Hornschicht,  stratum  corneum.  Die  Hornschicht  besteht  aus  einer  wechselnden  An- 
Tab.88,Fig.3,5  zahl  (s.  a.  u.)  von  Lagen  platter,  nur  scheinbar  kernloser2),  verhornter  Zellen.  Die  Dicke  der 
Schicht  ist  an  Handteller  und  Fußsohle  größer  als  die  des  stratum  germinativum.  Die  Form 
der  Zellen  ist  eine  meist  stark  abgeplattete.  Jede  Zelle  besteht  aus  einer  verhornten  membran- 
artigen  Außenschicht,  einem  unverhornten,  geschrumpften  Inhalt  und  einer  Höhle,  die  den 
noch  nicht  völlig  zugrunde  gegangenen  Kern  enthält.  Die  Hornsubstanz,  Keratin,  ist  eine 
äußerst  widerstandsfähige,  relativ  harte  Masse,  die  durch  die  meisten  Reagenzien  (selbst 
starke  Säuren)  nicht  angegriffen  wird. 

Das  Keratohyalin  kann  zwar  bei  der  Verhornung  fehlen  (s.  o.),  es  kommt  aber  doch  nur 
da  vor,  wo  wirkliche  Verhornung  vorhanden  ist.  Über  seine  Herkunft  sind  die  Ansichten  ge- 
teilt; das  eine  dürfte  sicher  sein,  daß  es  nicht  vom  Kern  abstammt,  obwohl  es  in  der  epider- 
mis vorzugsweise  basophil  zu  sein  pflegt  (in  der  inneren  Wurzelscheide  des  Haares  — s.  u. 
S.  314— -färbt  es  sich  sogar  intensiv  mit  sauren  Farbstoffen).  Nach  neueren  Anschauungen 
geht  es  aus  dem  Zerfall  der  Epidermisfasern  (Tonofibrillen)  hervor  (s.  u.),  wobei  aller- 
dings auch  andere  Substanzen  des  Cytoplasma  zur  Vergi’ößerung  der  aus  Fasernzerfall  ent- 
standenen Massen  und  damit  zu  der  Bildung  der  typischen  Körnchen  beitragen  dürften. 

Das  Eleidin  stellt  einen  Verflüssigungszustand  des  Keratohyalins  dar  (s.  o.).  Beide  Sub- 
stanzen dürften  den  Lipoiden  nahestehen. 

Zwischen  den  Zellen  des  stratum  germinativum  der  epidermis  beobachtet  man  namentlich  nach  Versilbe- 
rung und  Vergoldung  eigentümliche  verzweigte  Zellen,  die  nach  ihrem  Entdecker  Langerhans  sehe  Zellen 
benannt  werden.  Die  Bedeutung  dieser  Zellen  ist  noch  immer  völlig  ungeklärt;  von  manchen  Seiten  werden  sie 
für  Epithelzellen,  von  anderen  für  (intraepithelial  gelegene)  Bindegewebszellen  gehalten.  Die  einen  bringen  sie  in 
Zusammenhang  mit  der  Pigmentbildung,  die  anderen  nehmen  sogar  einen  Zusammenhang  mit  den  Endothelzellen 
der  Kapillaren  der  Coriumpapillen  an. 

Die  Zellen  der  epidermis  enthalten  (mit  gewissen  Färbemethoden  leicht  darstellbare)  Fi- 
brillen, sog.  Stütz-  oder  Tonofibrillen,  die  ein  trajektorienartiges  Gerüst  in  den  Epithel- 
Tal).  4,  Fig. 6 zellen  bilden.  Die  Fasern  laufen  teils  diagonal  durch  die  Zellen,  vielfach  liegen  sie  tangential; 

auch  verstärken  sie  die  Interzellularbrücken  zwischen  den  Zellen  des  stratum  spinosum,  so 
daß  sie  sich  durch  mehrere  Zellagen  hindurch  fortsetzen.  Sie  sollen  sich  im  straium  granu- 
losum in  die  Keratohyalinkörnchen  auflösen  (s.  o.)  und  im  stratum  lucidum  verflüssigen, 
um  sich  an  der  Grenze  gegen  das  stratum  corneum  erneut  wieder  in  Fasern  umzuwandeln. 

Die  Rolle  des  stratum  germinativum  wird  meist  derart  aufgefaßt,  daß  man  annimmt, 
es  dienten  dessen  Zellen  in  erster  Linie  zum  Ersatz  der  verlorengehenden  Zellen  des  stratum 

‘)  Die  Kerne  fehlen  hier  nicht,  nur  sind  sie  stark  geschrumpft;  die  Zellen  des  stratum  lucidum  dürften 
daher  schon  als  abgestorbene  Elemente  zu  betrachten  sein. 

2)  Siehe  oben  Anmerkung. 
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corneum.  Daß  sie  dazu  fähig  sind,  steht  außer  allem  Zweifel,  da  selbst  starke  Verluste  der 
Zellen  des  Stratum  corneum  durch  Regeneration  ergänzt  werden,  eine  Regeneration,  die  nur 
aus  den  noch  lebenden  Zellen  der  tieferen  Lagen  der  epidermis  aus  erfolgen  kann.  So  sieht 
man  in  der  Tat  auch  mitotische  Teilungen,  besonders  an  den  Zellen  des  Stratum  cylindricum, 
besonders  dann,  wenn  starke  Verluste  im  Stratum  corneum  vorausgegangen  waren.  Seltener 
sind  die  Mitosen  im  Stratum  dentatum.  Die  Tatsache,  daß  man  gewöhnlich  verhältnismä- 
ßig wenig  Mitosen  in  der  epidermis  findet,  braucht  nicht  zu  der  Annahme  zu  führen,  daß 
amitotische  Teilungen,  wie  sie  im  stratum  dentatum  beschrieben  werden,  den  Ersatz  liefern, 
da  normalerweise  ein  Verlust  von  verhornten  Zellen  der  Epidermisoberfläche  nur  in  ganz 
geringen  Ausmaßen  Vorkommen  dürfte. 

Dabei  muß  auch  betont  werden,  daß  Dicke  der  Hornschicht  und  Dicke  der  Keimschicht 
der  epidermis  in  gar  keinem  Verhältnis  zueinander  stehen.  Gerade  an  den  Hautpartien  mit 
sehr  dünner  Hornschicht  finden  wir  eine  sehr  ansehnlich  dicke  Keimschicht.  Die  mächtige 
Entwicklung  des  stratum  germinativum  der  epidermis,  besonders  auch  an  den  Stellen  mit 
dünner  Hornschicht,  läßt  sich  in  Übereinstimmung  mit  der  Tatsache,  daß  die  epidermis  ein 
so  lebenswichtiges  Organ  ist,  daß  relativ  beschränkte  Außerfunktionssetzung  schwere  Schä- 
digungen des  Gesamtkörpers,  ja  den  Tod  zur  Folge  haben,  vielleicht  auch  in  dem  Sinne  deuten, 
daß  wir  im  stratum  germinativum  der  epidermis  eine  zwar  flächenhaft  ausgebreitete,  aber 
doch  mächtige  Drüse  innerer  Sekretion  zu  suchen  haben. 

An  Stellen  mit  dünner  epidermis  fehlt  das  stratum  lucidum  völlig  oder  besteht  nur  aus 
einer  oft  unterbrochenen  Lage  von  Zellen ; das  stratum  granulosum  ist  dagegen  etwas  kon- 
stanter, wenn  auch  oft  nur  aus  einer  Zellage  bestehend.  So  kommt  u.  a.  ein  gut  ausgebilde- 
tes stratum  granulosum  auch  bei  schwach  entwickelter  Hornschicht  vor  (Gesichtshaut).  Das 
stratum  corneum  ist  im  Rereiche  der  meisten  Hautgegenden  niedriger  als  das  stratum  germi- 
nativum und  bildet  dann  unter  Verschmelzung  benachbarter  verhornter  Zellen  oft  deutliche  Tab.88,|Fig.5 
Lamellen,  was  bei  dicker  Hornschicht  nicht  geschieht. 

An  Körperstellen  mit  dunklerer  Hautfärbung  (After,  Genitalien,  Rrustwarze)  und  noch 
mehr  bei  farbigen  Menschenrassen,  finden  sich  in  den  tieferen  Schichten  des  stratum  germi- 
nativum, namentlich  dem  stratum  cylindricum,  feine  Pigmentkörnchen;  es  handelt  sich  um 
Melaninpigment  (s.  o.  S.  17). 

Die  Lederhaut,  cor  i um,  besteht  im  wesentlichen  aus  einem  Bindegewebs  filz  (ge- 
flechtartiges Bindegewebe);  man  kann  zwei  der  Textur  nach  verschiedene,  aber  nicht  scharf  Tab. 88, Fig.  1,3 
getrennte  Schichten  untei'scheiden,  das  aus  feinen  Bindegewebsbündeln  und  sehr  feinen  ela- Tab.  5,  Fig. 3 
stischen  Fasern1)  bestehende  stratum  papillare  und  das  tiefere  stratum  reticulare;  letzteres  ist  Tab.6,Fig.3 
tvpisch  geflechtartiges  Bindegewebe  mit  starken,  eingelagerten  Netzen  elastischer  Fasern  mitt- 
lerer Stärke.  Die  dicken  kollagenen  Bündel,  die  das  stratum  reticulare  des  corium  zusam- 
mensetzen, sind  meist  genau  parallel  zur  Hautoberfläche  gerichtet  bzw.  ist  der  Winkel,  den 
sie  mit  dieser  bilden,  immer  nur  ein  spitzer.  Sie  bilden  dabei  rhombische  Maschen.  Die  ela- 
stischen Fasern  (in  netzartiger  Anordnung  wie  stets  im  Körper)  folgen  mit  den  Hauptfaser- 
zügen den  dicken  Bündeln  kollagener  Fasern;  dichte  Netze  bilden  sie  um  die  Talgdrüsen2). 

Außer  den  gewöhnlichen  Fibrocyten  findet  man  im  corium  besonders  reichlich  und  regel- 
mäßig Mastzellen.  Gegen  die  Epidermisgrenze  hin  bildet  sich  ein  besonders  feiner  aus  Re- 
tikulinfasern gebildeter  Fasernetzfilz,  der  einen  genauen  Negativabdruck  der  aufgelagerten 

1)  Daneben  kommen  auch  im  eigentlichen  Coriumbindegewebe  Retikulin-(Gitter-)Fasern  vor. 

2)  Natürlich  läßt  das  corium  in  seinem  Baue  auch  regionäre  Verschiedenheiten  erkennen;  diese  betreffen 
besonders  die  elastischen  Fasern,  welche  mitunter  zwei  deutlich  unterscheidbare  Netze  bilden,  ein  subepitheliales 
und  ein  tiefes;  in  der  Gesichtshaut  des  Menschen  kommen  Netze  breiter  bandartiger,  eigentümlich  zusammen- 
geknäuelter  Fasern  vor  (sog.  geknäueltes  elastisches  Gewebe). 
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epidermis  gibt;  seine  äußersten  Fasern  reichen  bis  zwischen  die  basalen  Enden  der  Zellen  des 
Stratum  cylindricum  der  epidermis  (s.  a.  o.),  so  daß  das  Stratum  papillare  des  corium  sozu- 
sagen auf  solche  Weise  mit  der  epidermis  verklebt  ist. 

Tab.  88,  Fig.3  Aus  dem  Stratum  papillare  bestehen  im  wesentlichen  die  Coriumpapillen  selbst,  deren 
Zahl,  Größe  und  Anordnung  in  den  verschiedenen  Hautregionen  eine  sehr  wechselnde  ist.  Im 
Bindegewebe  der  Papillen  haben  stets  Kapillarschlingen  ihren  Sitz,  daneben  vielfach  auch 
Tastkörperchen  (s.  u.).  Besonders  hohe  Papillen  (bis  0,2  mm)  finden  sich  im  Bereiche  der 
vola  manus  und  planta  pedis,  wie  überhaupt  vielfach  die  Höhe  der  Papillen  mit  der  Ausbil- 
dung des  stratum  corneum  der  epidermis  zusammenhängt;  aber  auch  das  Lippenrot  hat  sehr 
hohe  Papillen,  während  diese  an  vielen  Stellen  der  Rumpfhaut  sehr  schwach  ausgebildet 
sind.  Die  hohen  Papillen  der  Haut  der  vola  manus  und  planta  pedis  bedingen  durch  ihre  An- 
ordnung zu  zwei  parallelen  Reihen  die  sog.  Cutisleisten  der  äußeren  Haut  dieser  Gegend. 

An  einzelnen  Stellen  der  Haut  — beim  Menschen  im  Gegensatz  zum  Verhalten  bei  den 
meisten  Tieren  selten  — enthält  das  corium  auch  Einlagerungen  glatter  Muskulatur.  Regelmäßig 
ist  das  bei  den  meisten  Haaren  der  Fall  (sog.  musculi  arrectores  pilorum  — s.  u.  S.  310). 
Aber  auch  unabhängig  von  Haaren  kommen  glatte  Muskeln  vor;  regelmäßig  in  der  Skrotal- 
haut  (tunica  dartos),  an  der  Brustwarze  und  im  Bereiche  des  Warzenhofes,  weniger  regel- 
mäßig an  anderen  Bezirken  der  Haut  der  Genitalien  des  Mannes  (praeputium,  glans  penis, 
Dammhaut)  gelegentlich  auch  an  anderen  Stellen  (Achselhaut,  Wangenhaut,  Haut  des  Rückens 
und  der  Extremitäten).  Quergestreifte  Muskulatur  findet  sich  nur  gelegentlich  im  Bereiche  des 
coriums  wie  im  Gesicht,  wo  die  Enden  der  mimischen  Gesichtsmuskeln  bis  in  diese 
Schicht  der  Haut  reichen.  Regelmäßig  gehen  die  glatten  Muskeln  der  Haut  in  elastische 
Sehnen  über;  auch  die  quergestreifte  Muskulatur  des  Gesichtes  zeigt  das  gleiche  Verhalten. 

Das  corium  des  Menschen  ist  auch  — wenn  auch  in  sehr  beschränktem  Ausmaße  — 
Sitz  von  Pigment  (das  eigentliche  Hautpigment  liegt  ja  in  der  epidermis  — ■ wenigstens  beim 
Menschen;  bei  Tieren  ist  Coriumpigment  viel  häufiger).  Während  im  allgemeinen  Pigmenl- 
zellen  sich  im  corium  vorzugsweise  da  finden,  wo  auch  die  epidermis  pigmentiert  ist,  aber, 
wie  gesagt,  weder  regelmäßig  noch  in  irgendwie  erheblichem  Maße,  und  ohne  daß  strenge 
Beziehungen  zwischen  Epidermispigment  und  Coriumpigment  bestünden,  kommt  bei  Neu- 
geborenen aller  Rassen  (nicht  allein  der  mongolischen)  eine  diffuse  Anhäufung  von  (binde- 
gewebigen) Pigmentzellen  in  der  Haut  im  corium  der  Kreuzbeingegend  vor,  der  sog.  Mon- 
golenfleck. 

Die  Coriumpigmentzellen  des  Mongolenfleckes,  die  sogar  in  ziemlich  tiefen  Lagen  des 
corium  ihren  Sitz  haben,  sind  echte  Hautpigmentzellen  mit  Melaninpigment,  das  in  den  Zel- 
len selbst  entstanden  ist  und  die  sog.  Dopooxydase  (s.  o.  S.  19)  gibt  wie  das  Pigment  der 
Epidermispigmentzellen.  Dagegen  sollen  andere  Coriumpigmentzellen  diese  Reaktion  nicht 
geben;  sie  werden  daher  von  manchen  lediglich  für  Pigmentträger  gehalten  (s.  a.  o.  S.  18). 

Das  Unterhautgewebe,  tela  subcutanea,  also  die  tiefste  Schicht  der  cutis, 
Tab.88,Fig.l  besteht  im  Gegensatz  zum  corium  aus  lockerem  Bindegewebe.  Im  Bereiche  des  größten  Teiles 
Tab. 89,  Fig.2  des  Hautgebietes  entwickelt  sich  in  dieser  Schicht  reichlich  Fettgewebe  (sog.  panniculus  adi- 
posus)1).  Aber  selbst  bei  starker  Fettbildung  bleiben  immer  noch  Züge  von  Bindegewebe 
übrig,  die  vielfach  wie  an  der  behaarten  Kopfhaut,  an  der  Haut  der  vola  manus  und  planta 
pedis  die  einzelnen  Partien  der  Fettgewebsmasse,  der  sog.  Fettträubchen  voneinander  trennen 
(sog.  retinacula  cutis) : daher  ist  auch  die  Grenze  von  corium  und  tela  subcutanea  unscharf. 

Die  Blutgefäße  der  äußeren  Haut  sind  sehr  reichlich.  Die  größeren  Äste  der  Ar- 
terien liegen  in  der  tela  subcutanea  und  versorgen  von  hier  aus  zunächst  die  Lederhaut,  in 


D Gewisse  Stellen  der  Haut  sind  fettfrei  (Augenlid,  scrotum,  penis,  labium  minus,  Ohrmuschel  u.  a.). 
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deren  tieferen  Schichten  sicli  das  kutane  Netz  bildet.  Von  diesem  aus  gehen  feinere  Zweige 

sowohl  aufwärts  gegen  die  Papillen,  an  deren  Basis  sie  das  subpapillare  Netz  bilden,  anderer-  Tab.  88,  Fig.2 

seits  Äste  rückläufig  zum  panniculus  adiposus,  wo  sie  die  Kapillarnetze  der  Fettträubchen 

und  der  Knäueldrüsen  (s.  u.)  darstellen.  Vom  subpapillaren  Netz  aus  gehen  feinste,  nicht 

mehr  anastomosierende,  präkapillare  Arterien  aus,  von  denen  die  Kapillarschlingen  in  den 

Coriumpapillen  entspringen.  Das  stratum  reticulare  corii  ist  an  Kapillaren  arm. 

Ähnlich  bilden  die  \enen  ein  subpapillares  Netz,  auf  das  oft  noch  ein  zweites  Flächennetz 
in  geringem  Abstande  folgt.  Ein  drittes  Venennetz  liegt  in  den  tieferen  Schichten  der  Leder- 
haut und  nimmt  auch  die  Venen  der  tela  subcutanea  auf,  während  die  Venen  der  Schweiß- 
drüsenknäuel zum  subpapillaren  Netze  emporsteigen.  Schließlich  bildet  sich  in  den  tieferen 
Lagen  der  tela  subcutanea  das  vierte  subkutane  Venennetz,  dessen  größere  Stämme  vielfach  als 
Hautvenen  oder  venae  cutaneae  besondere  Namen  führen1). 

Die  sehr  reichlichen  L y m p h g e f ä ß e der  Haut  bilden  ein  feines  Netz  im  corium,  ein 
gröberes  in  der  tela  subcutanea.  Die  uni’egelmäßig  gestalteten  blinden  Kapillarnetze  beginnen 
teils  im  stratum  papillare,  speziell  in  den  Papillen  selbst,  teils  im  übrigen  Bereiche  des  corium 
und  an  den  Schweißdrüsenknäueln. 

Die  Haut  ist  überaus  reich  an  Nerven,  namentlich  am  Handteller  und  der  Fußsohle. 

Die  stärkeren  Stämme  bilden  ein  Netz  in  den  tieferen  Teilen  der  tela  subcutanea  und  geben 
markhaltige  Fasern  zu  den  hier  reichlich  vorhandenen  Lamellenkörperchen.  Weitere  Ge- 
flechte liegen  im  corium,  das  oberflächlichste  an  der  Basis  der  Papillen.  Von  hier  aus  gehen 
die  Nervenfasern  zu  den  Tastkörperchen  und  den  übrigen,  namentlich  auch  den  intraepithe- 
lialen Endigungen  (s.  o.  S.  192).  Die  Hautneiven  enthalten  vorzugsweise  markhaltige  Fasern, 
daneben  aber  auch  marklose  (sympathische)  für  die  Blutgefäße  und  Knäueldrüsen2). 

Die  epidermoidalen  (und  drüsigen)  Gebilde  der  Haut. 

In  allen  drei  Hauptschichten  der  Haut  finden  sich  besondere  Bildungen,  die  ihrer  Ent- 
wicklung nach  sämtlich  von  der  epidermis  ausgehen.  Es  sind  im  wesentlichen  Haare,  Nägel 
und  Hautdrüsen. 

1.  Die  Haare. 

Die  Haare3),  pili,  sind  (lange)  verhornte  Fäden,  welche  über  die  Oberfläche  der  Haut 
hervorragen.  Im  Bereich  der  Haut  stecken  sie  in  einer  nicht  verhornten,  epithelialen  (epi-  Tab.  89, 90 
dermoidalen)  Scheide,  welche  ihrerseits  wiederum  eine  bindegewebige  Hülle  vom  corium  er- 
hält. Den  innerhalb  der  Haut  steckenden  Teil  des  Haares  nennt  man  Haarwurzel  ( radix  pili), 
den  frei  hervorragenden  Teil  Haarschaft  (scapus  pili).  Die  Haarwurzel  endet  in  der  Haar- 
zwiebel, bulbus  pili.  Letztere  wird  von  einer  bindegewebigen,  gefäßhaltigen  Papille  einge- 
stülpt und  liegt  bei  Wollhaaren  im  corium,  bei  stärkeren  Haaren  in  der  tela  subcutanea,  da 
die  Haarwurzeln  der  letzteren  eine  erhebliche  Länge  erreichen. 

Die  epidermoidale  Scheide  der  Haarwurzel  wird  als  Wurzelscheide,  die  bindege- 
webige als  Haarbalg  bezeichnet.  Der  Bau  des  Haares  und  seiner  Scheiden  läßt  sich  am 
besten  an  den  stärkeren  Körperhaaren  erkennen. 

Das  Haar  selbst  (Haarschaft)  besteht  aus  drei  Hauptsubstanzen,  den  Bindenzellen, 
der  Haarcuticula4)  und  den  Markzellen.  Von  diesen  sind  nur  die  beiden  ersteren  konstant  : das 

*)  Näheres  siehe  Sobotta.  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 

2)  Über  das  Verhalten  von  Gefäßen  und  Nerven  der  Hautdrüsen,  Haare  und  Nägel  siehe  die  betref- 
fenden Kapitel. 

3)  Über  die  Verteilung,  Größe  usw.  der  Haare  siehe  Sobotta,  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 

4)  Besser  wäre  „epidermicula“. 
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Mark  kann  fehlen.  Die  Rindenzellen  bilden  die  Hauptmasse  des  Haares.  Sie  sind  lange, 
Tab.  90,  Fig.  4-8  spindelförmige  (im  unteren  Teil  der  Haarwurzel  etwas  kürzere)  verhornte  Zellen,  welche  ein 
diffuses  und  ein  körniges  Melaninpigment  enthalten  und  mit  ihrer  Längsachse  in  der 
Achse  des  Haares  liegen.  Je  nach  der  Haarfarbe  sind  diese  Pigmentkörnchen  heller  oder  dunk- 
ler, zahlreich  oder  spärlich1).  Sie  besitzen  längliche  (im  unteren  Abschnitt  der  Haarwurzel 
etwas  kürzere)  Kerne,  die  im  Bereiche  des  frei  aus  der  Haut  herausragenden  scapus  pili 
verloren  gehen  (Vakuole  an  der  Stelle  des  Kerns).  Durch  Kochen  in  Natronlauge  oder  kon- 
zentrierter Schwefelsäure  lassen  sich  die  Rindenzellen  des  Haares,  die  für  gewöhnlich  fest 
Zusammenhängen,  isolieren.  Ihre  lang-spindelförmige  Gestalt  tritt  dann  ebenso  deutlich  her- 
vor wie  auch  der  fibrilläre  Bau. 

Das  durchaus  inkonstante  Haar  mark  bildet  einen  zentralen  Faden  im  Haar,  den  ziem- 
Tab.90,  Fig. 2, 4 lieh  große,  polygonale,  fast  stets  unpigmentierte2),  kernhaltige  Zellen,  in  ein  bis  zwei  sel- 
ten drei  Reihen  angeordnet,  zusammensetzen.  In  und  zwischen  den  Zellen  finden  sich,  na- 
mentlich am  Haare  Erwachsener,  feine  Luftbläschen,  die  aber  auch  in  der  Rindensubstanz 
nicht  fehlen,  hier  aber  stets  interzellular  liegen3).  Sie  enthalten  mit  sauren  Farbstoffen 
färbbare  Körnchen. 

Die  Haarcuticula  (besser  epidermicula)  besteht  aus  dachziegelartig  angeordneten,  ver- 
Tab.  90,  Fi".  1.2,4  homten,  ganz  platten  Zellen,  die  sich  durch  wellige  Linien  gegeneinander  abgrenzen,  ln 
der  Profilansicht  erscheinen  sie  wie  flache  Sägezähne,  deren  Spitzen  der  Haarspitze  zuge- 
wandt sind.  Sie  sind  im  unteren  Teil  der  Wurzel  kernhaltig,  verlieren  dann  ihre  Kerne  und 
werden  zu  ungefähr  rechteckigen  kernlosen  Schüppchen.  Als  solche  überziehen  sie  den 
eigentlichen  Haarschaft. 

Die  Wurzelscheide  des  Haares  besteht  aus  zwei  Teilen,  der  sog.  inneren  und  der 
äußeren  Scheide;  jedoch  reicht  die  innere  nur  bis  zur  Einmündung  der  Haarbalgdrüse  (s.  u.). 

Die  innere  Wurzelscheide  besteht  aus  zwei  bis  drei  deutlichen  Lagen;  aus  der 
Tab.  89,  Fig. 3 gegen  die  Haarcuticula  grenzenden  Scheidenculicula  (nur  im  untern  Teil  der  Wurzel  deutlich), 
Tab.  90,  Fig.  1,2  aus  der  inneren  Huxleyschen  und  äußeren  Ilcnleschen  Lage.  Sie  gehört  ihrer  Entwicklung 
nach  zum  Haare  selbst,  hüllt  ursprünglich  (s.  u.)  das  Haar  bis  an  seine  Spitze  ein,  reicht 
aber  im  ausgebildeten  Zustande  des  Haares  nur  bis  zur  Gegend  der  Talgdrüsenmündung 
(s.  u.);  auch  wechselt  ihr  Bau  in  verschiedener  Höhe  der  Haarwurzel.  Im  mittleren  und 
unteren  Bereiche  ihrer  Länge  sind  alle  drei  Lagen,  aus  denen  sie  besteht,  deutlich  zu  erkennen. 

Die  Scheidencuticula  bildet  die  innerste  Lage  der  inneren  Wurzelscheide;  sie  ver- 
hält sich  fast  genau  so,  wie  die  Haarcuticula,  d.  h.  sie  besteht  aus  verhornten  Schüppchen,  die 
im  untern  Teil  der  Haarwurzel  noch  kernhaltig  sind;  sie  decken  sich  dachziegelförmig  wie 
die  Zellen  der  Ilaarcuticula,  doch  sind  die  freien  Ränder  gegen  die  Haarpapille  gewendet,  so 
daß  auf  diese  Weise  zwischen  ihnen  und  den  umgekehrt  (s.  o.)  gerichteten  Schüppchen  der 
cuticula  pili  eine  Verzahnung  zustande  kommt.  Die  Scheidertcuticula  endet  bereits  oberhalb 
der  Mitte  der  Haarwurzel.  Als  folgende  Lage  nach  außen  erscheint  die  H u x 1 e y sehe 
Schicht;  sie  setzt  sich  aus  kubischen  bis  (niedrig)  zylindrischen  Zellen  in  einfacher  Lage  zu- 
sammen. Sie  enthalten  im  unteren  Abschnitt  der  Haarwurzel  reichlich  eleidinartige  Körn- 
chen1). Die  äußerste  oder  II  e n 1 e sehe  Schicht  wird  von  platten  Zellen  gebildet,  die  fast 
stets  kernlos  sind.  Nur  im  untersten  Abschnitt  der  Haarwurzel,  dicht  oberhalb  des  bulbus  pili, 

x)  Sehr  pigmentarme  (weißblonde)  Haare  enthalten  so  gut  wie  gar  kein  körniges  Pigment. 

2)  Bei  sehr  stark  pigmentierten  Flaaren  kommen  auch  in  den  Markzellen  spärliche  Pigmentkörnchen  vor. 

3)  Weiße  Haare  enthalten  reichlich  Luft,  doch  kommt  die  weiße  Farbe  außerdem  auch  noch  durch  Pig- 
mentmangel zustande;  die  feinen  Luftbläschen  erscheinen  im  durchfallenden  Lichte  schwarz,  im  auffallenden  weiß. 

4)  Diese  Körnchen  färben  sich  hier  aber  intensiv  mit  sauren  Anilinfarbstoffen  (leichter  als  mit  basischen), 
verhalten  sich  also  etwas  anders  als  die  des  stratum  granulosum  (Keratohyalin)  der  epidermis  (sog.  Trichohyalin). 
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enthalten  auch  die  Zellen  der  Henleschen  Schicht  Kerne  und  (vereinzelte)  Trichohyalinkörner. 
ln  ihrem  oberen  Bereiche  erscheint  die  innere  Wurzelscheide  einfacher  gebaut;  sie  ist  hier 
vollkommen  verhornt;  die  cuticula  fehlt,  die  beiden  anderen  Zellagen  fließen  zu  einer  homo- 
genen Masse  zusammen,  die  unregelmäßig  gefranst  endet. 

Die  äußere  Wurzelscheide  wiederholt  fast  genau  den  Bau  des  stratum  germina-  Tab.  89 
tivum  der  epidermis;  in  das  sie  auch  ohne  Grenze  übergeht  (s.  u.).  Sie  stellt  überhaupt  Tab.  90,  Fig.  1,2 
eine  Einsenkung  der  epidermis  dar  und  läßt  bis  in  die  Gegend  der  Talgdrüsenmündung 
oder  darüber  hinaus  auch  Reste  des  stratum  corneum  und  auch  des  stratum  granulosum 
erkennen.  Sie  besteht  aus  einer  wechselnden  Zahl  von  Zellagen  (im  unteren  Abschnitt  der 
Haarwurzel  weniger,  im  oberen  Abschnitt,  wo  sie  dicker  wird,  mehr),  deren  äußere  zylin- 
drische, die  mittleren  polyedrische,  die  inneren  (gegen  die  innere  Wurzelscheide  grenzenden) 
abgeplattet-polyedrische  Form  haben.  Die  äußere  Wurzelscheide  geht  da,  wo  das  Haar  die 
epidermis  durchbohrt,  ohne  Grenze  in  das  stratum  germinativum  der  epidermis  über.  Häu- 
figer als  deren  Zellen  zeigen  die  Elemente  der  äußeren  Wurzelscheide  Mitosen.  Zur  äuße- 
ren Wurzelscheide  gehört  auch  die  sog.  epitheliale  Glashaut  (s.  u.  Anm.). 

Die  äußere  Wurzelscheide  reicht  nach  abwärts  im  Bereiche  des  bulbus  pili  nur  bis  zum 
Hals  der  Papille.  Bis  hierhin  lassen  sich  auch  die  Schichten  der  inneren  Wurzelscheide  Tab.  89,  Fig.  2 
verfolgen,  doch  gehen  sie  sämtlich  (auch  die  der  Henleschen  Schicht)  in  kernhaltige  Zel-  lab. 90,  Fig.2, 3 
len  über.  Mit  den  Zellen,  welche  die  Fortsetzung  der  äußeren  Wurzelscheide  darstellen,  zu- 
sammen — beide  Wurzelscheiden  verschmelzen  also  miteinander  — bilden  sie  hier  eine, 
aus  ziemlich  gleichartigen  Elementen  bestehende  Masse  unpigmentierter  und  unverhornter 
Zellen;  diese  umschließen  den  unteren  Teil  (d.  h.  den  tiefsten  der  Haarwurzel  zugekehrten) 
der  Haarpapille,  stellen  also  die  äußere  Zellmasse  des  unteren  Abschnitts  des  bulbus  pili 
dar,  die  hier  unmittelbar  an  die  bindegewebige  Papille  grenzt.  Von  den  verhornenden  Zel- 
len des  bulbus,  die  den  weiter  nach  der  Epidermisoberfläche  gelegenen  Teil  der  Papille 
umschließen,  sind  sie  durch  Mangel  an  Pigment  zu  unterscheiden.  Sie  stellen  die  Matrix 
für  das  Längenwachstum  des  Haares  dar  und  zeigen  regelmäßig  Mitosen. 

Das  obere,  von  den  bereits  verhornenden  Zellen  der  Haarwurzel  gebildete  Ende  des  bul- 
bus pili  ist  durch  starken  Pigmentreichtum  ausgezeichnet.  Insbesondere  finden  sich  hier  Tab.  90,  Fig.  3 
verzweigte  Pigmentfiguren,  die  wie  in  das  Epithel  eingewanderte  Melanoblasten  aussehen1). 

M ahrscheinlich  handelt  es  sich  um  interzelluläre  Pigmentablagerungen. 

Die  bindegewebige  Hülle  des  Haares,  der  Haarbalg,  folliculus  pili,  ist  nur  bei  den 
stärkeren  Körperhaaren  nachweisbar,  bei  den  Wollhaaren  fehlt  er  gänzlich.  Er  besteht  aus  Tab.  89,  Fig.  3 
einer  inneren  strukturlosen,  hei  den  meisten  stärkeren  Körperhaaren  recht  dicken  Glashaut,  Tab.  90,  Fig.  1,2 
dann  folgen  ringförmige  Bindegewebsbündel  (Ringfaserschicht)  und  außen  longitudinale 
Längsfaserschicht).  Letztere  allein  enthalten  elastische  Fasern.  Die  Glashaut2)  besteht  aus 
Retikulinfasern,  ist  also  eine  Art  Basalmembran. 

Was  die  Blutgefäße  des  Haares  anlangt,  so  ist  das  Haar  im  engeren  Sinne,  d.  h.  die 
eigentliche  Epidermoidalbildung  selbst,  gefäßlos,  nur  die  Papille  enthält  Kapillarschlingen  und 
der  (bindegewebige)  Haarbalg;  dieser  auch  nur  im  Bereiche  seiner  äußeren  Schichten.  Die 
Nerven  des  Haares  liegen  ebenfalls  im  Haarbalg,  nicht  aber  in  der  Papille,  die  keine 
Nerven  enthält  oder  höchstens  Blutgefäßnerven.  Die  stark  entwickelten  sensiblen  Nerven 

x)  S.  a.  o.  S.  19.  Man  hat  diese  Erscheinung  in  erster  Linie  für  die  Migrationstheorie  verwenden  wollen ; 
andere  bringen  diese  Pigmentfiguren  auch  mit  den  Langerhansschen  Zellen  (s.  o.)  in  Verbindung. 

2)  Die  Glashaut  besteht  vielleicht  aus  zwei  Schichten.  Die  äußere  dickere,  die  nicht  immer  homogen,  son- 
dern oft  fein  gestreift  erscheint,  ist  bindegewebiger  (gitterfasriger)  Abkunft;  eine  ganz  wesentlich  feinere  innere, 
durchaus  homogene  Lage  ist  vielleicht  ein  kutikulares  Ausscheidungsprodukt  der  äußeren  Wurzelscheide,  also 
epithelialer  Abkunft.  Letztere  besitzt  feine  Poren. 
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des  Haarbalges1)  bilden  teils  ringförmige  Geflechte  um  das  Haar,  teils  springen  marldos 
werdende  Terminalfasern  bis  zur  Glashaut  vor,  an  der  sie  in  der  Längsrichtung  des  Haares 
entlanglaufen.  Zum  Teil  sollen  auch  feine  Fasern  durch  die  Glashaut  hindurch  bis  zur 
äußeren  Wurzelscheide  laufen  und  zwischen  deren  Zellen  enden. 

Die  Haare  sind  schräg  in  die  Haut  eingepflanzt2),  nicht  senkrecht  zur  Oberfläche.  Sie  bil- 
Tab.89,Fig.2  den  also  mit  dieser  auf  der  einen  Seite  einen  spitzen,  auf  der  andern  einen  stumpfen  Winkel. 

Im  Bereiche  des  letzteren  findet  sich  nun  bei  allen  Lanugohaaren  und  vielen  stärkeren  Kör- 
perhaaren3 *), konstant  bei  den  Kopfhaaren,  ein  glatter  Muskel,  arrector  pili  genannt.  Er  ent- 
springt mit  einer  oder  mehreren  elastischen  Sehnen  von  den  oberen  Lagen  des  corium  dicht 
unter  den  Papillen  und  zieht  schräg  durch  den  Raum  des  stumpfen  Winkels  zum  Haarbalg, 
an  dem  er  sich  in  der  Gegend  der  Mitte  der  Länge  der  Haarwurzel  oder  etwas  oberhalb 
Tab.89,Fig.l,2  der  Mitte  ansetzt.  An  (oder  nahe  der  Insertionsstelle  zeigt  sich  häufig  eine  Ausbuchtung  des 
Haarbalges  und  der  äußeren  Wurzelscheide1).  In  dem  spitzen  Winkel,  den  der  arrector  pili 
mit  dem  Haare  bildet,  liegt  auch  die  Haarbalgdrüse  (Talgdrüse),  so  daß  der  Muskel  nicht 
bloß  als  arrector  pili,  sondern  (weit  mehr  noch)  auch  als  „expressor  sebi“  funktioniert5). 

Die  stärkeren  Körperhaare  (des  Europäers;  es  gibt  in  dieser  Hinsicht  z.  T.  sehr  erhebliche 
Abweichungen  bei  verschiedenen  Rassen)  stehen  nicht  einzeln,  sondern  in  Gruppen  beisam- 
men6), meist  sind  es  3 — 4 (seltener  2 oder  6)  Haare,  die  eine  Gruppe  bilden.  Darin  besteht 
einer  der  Hauptunterschiede  zwischen  stäi'keren  Körperhaaren,  die  eben  Gruppen  bilden  und 
dichtere  Stellung  haben,  und  den  stets  einzeln  stehenden  Lanugohaaren.  Letztere  stimmen  im 
Bau  mit  den  stärkeren  Körperhaaren  im  wesentlichen  überein,  nur  sind  sie  entsprechend  klei- 
ner, besitzen  dagegen  auffällig  große  Ilaarbalgdrüsen  und  entsprechend  große  Arrektoren. 

2.  Entwicklung  der  Haare  und  Haarwechsel. 

Da  nicht  bloß  im  embryonalen  Leben,  sondern  auch  nach  der  Geburt  bis  ins  höchste 
Alter  hinein  sich  Haare  neubilden  können,  der  Modus  der  Haarentwicklung,  wie  er  sich 
vom  dritten  Embryonalmonat  an  vollzieht,  in  einer  im  wesentlichen  gleichen  Weise  auch  beim 
Erwachsenen  beim  Vorgang  des  Haarwechsels  (s.  u.)  zu  beobachten  ist,  so  soll  hier  mit  eini- 
gen Worten  die  Entwicklung  der  Haare  gestreift  werden.  Die  Bildung  der  Haare  geht  von 
zapfenförmigen  Wucherungen  der  (embryonalen)  epidermis  aus.  Am  blinden  Ende  des  an- 
fangs noch  kurzen  Zapfens  zeigt  sich  frühzeitig  eine  Anhäufung  von  Bindegewebszellen,  die 
Anlage  der  Haarpapille,  die  bald  von  dem  sich  nun  verdickenden  blinden  Ende  des  Zapfens 
als  Anlage  des  bulbus  pili  umwachsen  wird.  Die  Zellmasse  der  zapfenförmigen  Haaranlage, 
die  der  Papille  zunächst  liegt,  bildet  sich  zur  Anlage  des  Haares  und  der  inneren  Wurzel- 
scheide aus  (Haarkegel),  indem  sie  sich  strecken,  während  die  übrigen  Zellen  des  Haarzap- 
fens zur  äußeren  Wurzelscheide  werden.  Das  Haar  selbst  wächst  also  von  unten  nach  oben, 
die  äußere  Wurzelscheide  dagegen  von  außen  nach  innen. 

!)  Die  Haare  dienen  ja  — besonders  bei  vielen  Tieren  — dem  Tastsinn! 

2)  In  dieser  Hinsicht  wie  überhaupt  in  bezug  auf  Gestaltung  des  Haares  besonders  seiner  Wurzel  gibt 
es  erhebliche  Rassenunterschiede. 

3)  Die  Arrektoren  fehlen  den  Cilien,  den  vibrissae  der  Nasenlöcher,  den  meisten  Barthaaren,  besonders  den 
Kinnhaaren,  ferner  den  Cilien  und  Augenbrauen,  nicht  aber  den  Achselhaaren;  an  den  übrigen  Barthaaren  und 
denen  der  Achselhöhle  sind  sie  nur  sehr  schwach  ausgebildet. 

4)  Es  ist  die  Stelle  des  sog.  Haarbeetes  (s.  a.  u.). 

6)  Auch  scheint  der  Muskel  auf  die  Spannungsverhältnisse  im  corium  und  damit  auf  dessen  Durchblutung 
von  Einfluß  zu  sein. 

6)  Sogenannte  Haarkreise. 


317 


Das  anfangs  noch  sehr  kurze,  wachsende  Haar  unterscheidet  sich  von  der  Anlage  der 
inneren  Wurzelscheide  frühzeitig  durch  das  Auftreten  von  Pigment,  während  die  letztere 
pigmentfrei  bleibt;  es  wird  dann  von  der  von  oben  nach  unten  allmählich  verhornenden 
inneren  Wurzelscheide  bis  an  die  Spitze  umhüllt.  Bevor  das  junge  Haar  die  Hautoberfläche 
erreicht  und  nach  außen  durchbricht,  bildet  sich  durch  Verhornung  und  vielleicht  auch 
unter  nachträglichem  Zerfall  der  axialen  Zellen  des  Haarzapfens  ein  der  Hautoberfläche 
paralleler,  zunächst  geschlossener  Kanal,  der  Haarkanal,  in  den  zuerst  die  innere  Wurzel- 
scheide hinaufrückt,  dann  aber  durch  Zerfall  der  inzwischen  verhornten  Haarspitze  Platz 
macht,  so  daß  diese  dann  nach  außen  durchbrechen  kann. 

Bei  der  Differenzierung  des  Haarzapfens  treten  zwei  übereinandergelegene  Aus- 
buchtungen auf,  von  denen  die  obere  die  Anlage  der  Haarbalgdrüse,  die  untere  das  sog. 

Haarbeet  darstellt  (s.  u.)  — und  zwar  an  der  Seite  des  stumpfen  Winkels. 

Die  Bildung  des  Haarbalgmuskels  (arrector)  geht  wie  die  des  Haarbalges  selbst  von 
dem  embryonalen  Bindegewebe  aus,  das  den  Haarzapfen  umgibt. 

Ganz  ähnlich  wie  sich  im  embryonalen  Leben  das  erste  Haar  bildet,  geht  auch  die  Bil- 
dung des  neuen  Haares  beim  Ersatz  der  Haare  vor  sich.  Einen  Haarwechsel  gibt  es  ja  be- 
reits im  Embryonalleben,  und  jedes  Haar  hat  eine  beschränkte  Lebensdauer,  die  allerdings  bei  Tab.  89,  Fig.  1, 
den  verschiedenen  Haaren  sehr  wechselt.  Sie  ist  am  kürzesten  bei  den  Cilien,  die  nur  wenige  Tab.  83,  Fig.  4 
Wochen  (4 — 6)  alt  werden,  am  längsten  bei  den  Kopfhaaren,  namentlich  denen  des  Wei- 
bes (im  Mittel  4 Jahre);  aber  auch  die  gewöhnlichen  Lanugohaare  haben  nur  eine  Lebens- 
dauer von  wenig  über  100  Tagen  (oder  sogar  unter  100). 

Der  Ersatz  der  Haare  geht  nun  beim  Menschen  derartig  vor  sich,  daß  er  immer  ein- 
zelne Haare,  meist  ein  einziges  einer  Gruppe  (s.  o.  S.  316)  betrifft.  Der  Prozeß  des  Ab- 
sterbens der  Haare,  der  den  Haarausfall  veranlaßt,  beginnt  damit,  daß  zunächst  die 
-Matrixzellen  des  bulbus  pili  ihre  Vermehrungstätigkeit  einstellen;  infolgedessen  hört  das  wei- 
tere Wachstum  des  Haares  auf;  es  verhornt  allmählich  (s.  u.)  der  ganze  bulbus,  er  hebt  sich 
von  der  Papille  ab  und  wird  zu  einem  (soliden,  d.  h.  nicht  mehr  von  einer  Papille  ein- 
gebuchteten) Kolben ; es  wird  aus  dem  lebenden  Papillenhaar  das  (abgestorbene)  Kolbenhaar. 

Diese  Verhornung  des  Haarkolbens  geht  aber  ganz  allmählich  vor  sich  und  ist  erst 
beendet,  wenn  das  ausfallende  Haar  bis  in  die  Höhe  des  Haarbeetes  emporgerückt  ist  (s.  u.). 

Anfangs  besteht  die  Kolbenmasse  noch  aus  unverhornten  Zellen  und  steht  mit  der  sich  nach 
Abhebung  des  Haares  stark  verkleinernden  Papille  durch  einen  (gleichfalls  unverhorn- 
ten) Epithelstrang  in  Verbindung;  dieser  stellt  später  die  unmittelbare  Verlängerung  der 
(leeren)  äußeren  Wurzelscheide  dar  (s.  u.). 

Das  allmählich  verhornende  Kolbenhaar  wird  nun  mit  seinen  Wurzelscheiden  empor- 
geschoben, d.  h.  gegen  die  Hautoberfläche  gedrängt  — und  zwar  zunächst  nur  bis  zur  Höhe 
des  Haarbeetes  — , wobei  die  innere  Wurzelscheide  größtenteils  verhornt,  die  äußere,  die 
sich  ebenso  wrie  die  Glashaut  faltet,  leer  wird  und  einen  zwischen  Haarbeet  und  (verkleinerter) 

Papille  gelegenen  leeren  Epithelschlauch  darstellt1).  Der  Haarbalg  kollabiert  unter  der  sehr 
klein  werdenden  Papille  und  erscheint  nur  noch  in  Gestalt  eines  unscheinbaren  Bindegewebs- 
stranges,  des  sog.  Haarstengels. 

Wie  gesagt,  ist  der  Verhornungsprozeß  des  Haarkolbens  erst  beendet,  wenn  das  ausfal- 
lende Haar  die  Höhe  des  Haarbeetes  erreicht  hat;  dann  splittert  sich  das  untere  Ende  des 
Kolbens  häufig  auf,  ehe  das  Haar  gänzlich  ausgestoßen  wird. 

i)  Die  Anschauungen  über  die  Vorgänge  beim  Ersatz  des  Haares  sind  seit  langer  Zeit  strittig  und  auch  bis 
heute  noch  nicht  völlig  geklärt.  So  wird  von  mancher  Seite  angenommen,  daß  das  Ersatzhaar  eine  neue  Pa- 
pille bildet. 
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ln  der  Höhe  des  llaarbeetes  und  eingebettet  in  dessen  (unverhornte)  Zellmasse  bleibt  das 
Kolbenbaar  liegen,  bis  sich  auf  der  alten,  wenn  auch  stark  verkleinerten  Papille  das  Ersatz- 
Tab.  89,  Fig.  2 haar  bildet  und  das  alte  Haar  verdrängt.  Die  Papille  ist  bei  diesem  Vorgänge  bis  zur  Höbe 
des  Haarbeetes  (die  mit  der  Ansatzstelle  des  Arrektors  zusammenfällt)  gehoben  worden.  Das 
junge  Haar,  das  sieb  nun  aus  dem  Material  der  äußeren  Wurzelscheide  des  alten  — beson- 
ders dem  des  Haarbeetes  — bildet,  entsteht  im  Prinzip  genau  so,  wie  sich  aus  der  indifferen- 
ten embryonalen  Zellmasse  des  Haarzapfens  das  embryonale  Haar  bildet. 

Die  jungen  Ersatzhaare  sind  natürlich  zunächst  und  selbst  während  der  ganzen  Dauer 
ihres  Wachstums  viel  dünner  als  die  fertigen  Haare  und  daher  an  ihrer  geringeren  Stärke 
sofort  als  solche  erkennbar;  ferner  reichen  sie  natürlich  viel  weniger  weit  in  die  Tiefe  der  Haut, 
da  sie  ja  erst  bei  ihrem  weiteren  Wachstum  in  den  alten  Haarbalg  hineintreten  und  die 
Länge  der  alten  Haare  erreichen. 

Anderseits  werden  die  Kolbenhaare  und  deren  Scheiden  mitsamt  der  Papille  gleichfalls 
in  höheren  (oberflächlicheren)  Hautpartien  getroffen  als  die  Papillenhaare,  denn  bei  und 
nach  der  Ablösung  des  Haares  von  seiner  Papille  findet  eine  starke  Verkürzung  der  Haar- 
wui’zel  statt1). 

Außer  diesem  Haarersatz  scheint  es  auch  — wenn  auch  in  beschränktem  Maße  — zu  einer  Neubildung 
von  Haaren  aus  der  epidermis  (nach  Art  der  embryonalen  Haarbildung)  kommen  zu  können. 


3.  Die  Nägel,  ungues. 

Die  Nägel  stellen  verhornte  Epidermisplatten  dar,  die  auf  einer  unverhornten  Lage 
(stratum  germinativum)  aufgelagert  sind,  so  daß  die  eigentliche  Hornplatte  des  Nagels  dem 
fab.  91,  Fig.  1-3  (stark  verdickten)  stralum  cofneum  entspricht.  Der  hintere  Abschnitt  der  Keimschicht  stellt 
die  eigentliche  matrix  unguis  dar. 

Das  stratum  germinativum  des  Nagels  ruht  seinerseits  auf  dem  zum  sog.  Nagelbette2) 
umgewandelten  corium  auf. 

Die  verhornte  Nagelplatte  besteht  aus  ganz  dicht  aneinandergelagerten3)  vollständig  ver- 
hornten Zellen,  die  aber  trotzdem  noch  einen  Kernrest  erkennen  lassen;  außerdem  enthal- 
ten sie  feine  Luftbläschen  besonders  gegen  den  margo  oocultus  hin,  wo  ihr  Vorkommen  auch 
die  (in  der  Aufsicht  weiße,  in  der  Durchsicht  opak  erscheinende)  lunula  verursacht.  Die 
Keimschicht  des  Nagels  besteht  aus  denselben  Elementen  wie  das  stratum  germinativum  an  an- 
deren Hautstellen;  es  liegt  aber  direkt  unter  der  Zellmasse  der  verhornten  Nagelplatte,  ohne 
daß  (im  Bereiche  des  eigentlichen  Nagels)  stratum  lucidum  oder  stratum  granulosum  (kaum 
mehr  als  andeutungsweise)  auftreten.  Im  Bereiche  des  größten  Teiles  des  stratum  germina- 
tivum unguis,  nämlich  bis  zum  vorderen  Abschnitte  der  lunula  dringen  die  hohen  Leisten 
des  Nagelbettes  (s.  u.)  in  die  Schicht  vor,  so  daß  hier  Papillen  fehlen,  die  es  — auch  nur 
schwach  entwickelt  — nur  in  der  Gegend  des  hinteren  Abschnittes  der  lunula  gibt,  also  in 
der  Gegend  der  eigentlichen  Nagelmatrix.  Im  Gegensatz  zum  eigentlichen  Nagel  ist  am  sog. 
eponychium  (s.  Sobotta,  Deskr.  Anatomie,  dies.  Verl.)  ein  stratum  granulosum  gut  er- 
kennbar. 

Das  coriale  Nagelbett  ist  gekennzeichnet  durch  blutgefäßreiche  Längsleisten,  die  tief  in 
das  stratum  germinativum  des  Nagels  Vordringen  (s.  o.) ; nach  hinten  zu  verlaufen  sie  all- 

x)  Ob  dabei  kontraktile  Elemente  eine  Rolle  spielen,  ist  noch  unsicher. 

Die  Nomenklatur  schwankt  in  dieser  Beziehung;  manche  nennen  auch  die  Keimschicht  des  Nagels 
Nagelbett  oder  wenden  für  diese  die  Bezeichnung  hyponychium  an. 

3)  Durch  Kochen  in  starken  Laugen  oder  konzentrierter  Schwefelsäure  gelingt  die  Trennung  der  Zellen 
wie  beim  Haarschaft;  Gruppen  von  verhornten  Zellen  bilden  sog.  Nagelblätter. 
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mählich,  und  es  treten  an  ihre  Stelle  einige  wenige,  echte,  aber  unregelmäßig  gestaltete  Pa- 
pillen. Das  corium  des  Nagelbettes  ist  stets  vollkommen  fettfrei,  setzt  sich  aus  sehr  derben, 
der  Nageloberfläche  parallel  verlaufenden  Bindegewebsbündeln  zusammen  und  sitzt  dem 
Perioste  der  tuberositas  unguicularis  der  Phalange  durch  senkrecht  zu  den  Hauptfaserzügen 
gerichtete  Bindegewebsbündel  unmittelbar  auf  (ist  mit  diesem  und  dem  Knochen  selbst  so- 
gar durch  Sharpeysche  Fasern  verwachsen). 

Was  die  Blutgefäße  des  Nagelbettes  anlangt,  so  breitet  sich  in  den  Leisten  ein 
dichtes  Kapillarnetz  aus,  ferner  kommen  L y m phgefäße  vor  und  sehr  reichlich  Ner- 
ven, die  bis  in  das  Epithel  Vordringen.  Auch  Nervenendkörperchen  kommen  im  corium 
des  Nagelbettes  vor  (Golgi-Mazzonische  Körperchen),  ferner  aufgeknäuelte  und  z.  T.  einge- 
kapselte  Endigungen. 

4.  Die  Drüsen  der  Haut. 

Die  D r ü sen  de r m e n s c h 1 i c h e n H a u t teilt  man  von  alters  her  in  zwei  Haupt- Tab.  91,  Fig.  4-6 
gruppen  ein;  erstlich  Talgdrüsen  oder  Haarbalgdrüsen  ( glandulae  sebaceae),  zweitens  Knäuel-  Tab. 92 
oder  Schweißdrüsen  (glanclulae  sudoriparae )1).  Dazu  kommt  die  Milchdrüse,  die  eine  Son- 
derstellung einnimmt.  Wir  gehen  von  dieser  alten,  in  mancher  Hinsicht  veralteten  Einteilung 
aus  didaktischen  Gründen  aus,  zumal  man  sich  bisher  nicht  über  eine  andere  Einteilung 
einigen  konnte  (s.  a.  u.  Anm.). 

Die  Haarbalgdrüsen,  Talgdrüsen,  glandulae  sebaceae,  kommen  als  Anhangsgebilde  Tab. 88,  Fig.G 
der  Haarwurzeln  vor;  sie  liegen  stets  im  corium,  und  zwar  in  dessen  oberer  Schicht.  An  einzelnen  Tab. 89,  Fig.  1,2 
Stellen  des  Körpers  finden  sie  sich  selbständig  ohne  Haare  (sog.  freie  Talgdrüsen)  z.  B.  Tab.  92,  Fig.  7,8 
labia  minora,  Lippenrot,  glans  penis,  präputium,  ferner  (teilweise  noch  neben  äußerst 
feinen  Wollhaaren)  in  der  Wangenhaut,  in  der  Übergangszone  der  Haut  des  Nasenflügels 
in  die  „Schleimhaut“  der  regio  vestibularis  der  Nase,  im  Grenzgebiete  zwischen  Analhaut  Tab.  75, Fig.  4 
und  Mastdarmschleimhaut,  im  Bereiche  des  Bruslwarzenhofes  und  der  Brustwarze  selbst; 
auch  die  tiefer  gelegenen  Talgdrüsen  des  äußeren  Gehörganges  und  die  sog.  Meibomsche 
Drüse  des  ,\ugenlides  gehören  zu  dieser  Kategorie  der  Talgdrüsen.  Sie  sind  teils  unver- 
ästelte,  teils  verästelte,  alveoläre  Einzeldrüsen,  deren  weite,  kurze  Ausführungsgänge  neben 
den  Haaren  ausmünden  oder  um  die  (feineren)  Haare  herumgelegen  sind.  Überhaupt  haben 
gerade  die  feinen  Wollhaare  große,  mächtige  Talgdrüsen,  die  starken  Körperhaare  kleine; 
die  größten  Talgdrüsen  sind  vielfach  die,  welche  isoliert  ohne  Haare  (frei)  auftreten.  Ähn- 
liches gilt  für  die  Zahl  der  Drüsen,  die  bei  Kopf-  und  anderen  stärkeren  Körperhaaren  nur 
zwei  beträgt,  sonst  größer  zu  sein  pflegt.  Der  Ausführungsgang  wird  durch  eine  unmittel- 
bare Fortsetzung  der  äußeren  Wurzelscheide  des  Haares  dargestellt,  aus  dem  auch  die  Drüse 
ihren  Ursprung  nimmt2).  Das  geschichtete  Plattenepithel  der  Wurzelscheide  geht  dann  all- 
mählich in  das  Drüsenepithel  über. 

Die  alveolären  Endstücke  der  Talgdrüsen  besitzen  kein  eigentliches  Lumen,  sondern  sind 
mit  den  Drüsenzellen  ganz  erfüllt.  Letztere  sind  in  der  Peripherie  des  Alveolus  kubisch  und 
klein,  werden  aber  durch  Bildung  von  fettähnlichen  (lipoiden)  Sekrettropfen  im  Protoplasma 
gegen  das  Innere  des  Säckchens  immer  größer  und  stärker  vakuolisiert.  Gleichzeitig  mit  ver- 
mehrter Talgbildung  schrumpft  der  Zellkern,  der  pyknotisch  und  zackig  wird,  so  daß  die 
im  Zentrum  des  Alveolus  gelegenen  Zellen  nur  aus  einer  Summe  von  Fetttropfen  mit  unan- 
sehnlichem Kernrest  bestehen,  die  zunächst  noch  von  einer  membranartigen  Hülle  umgeben 

1)  Diese  Einteilung  entspricht  schon  beim  Menschen  nicht  ganz  dem  tatsächlichen  Verhalten;  für  die 
Hautdrüsen  vieler  Tiere  ist  sie  kaum  mehr  brauchbar.  Trotzdem  kann  sie  beim  Menschen  als  Grundlage  noch 
heute  Verwendung  finden. 

2)  Selbst  dann,  wenn  später  das  Ilaar  verloren  gegangen  ist  und  die  Drüse  isoliert  vorkommt. 


320 


werden,  dem  Rest  des  vakuolisierten  Zelleibes.  Auf  diese  Weise,  also  unter  Zugrundegehen 
der  Drüsenzellen,  entsteht  das  Sekret,  der  Hauttalg,  sebum.  Der  Ersatz  der  durch  die  Se- 
Tab.  92,  Fig.  7,8  kretion  zugrunde  gehenden  Zellen  geschieht  von  den  wandständigen  Zellen  aus,  in  denen 
man  mitotische  Kernteilungen  findet.  Es  handelt  sich  also  um  holokrine  Drüsen  (s.  o.  S.  49)1). 

In  den  Alveolen  der  Talgdrüsen,  besonders  solchen  stärkerer  Größe,  findet  man  regelmäßig  septen-  oder 
trabekelartige  Stränge  von  Epithelzellen  vorzugsweise  radiärer  Richtung,  die  aus  unvertalgten  Epithelzellen  be- 
stehen, aber  nachträglich  auch  vertalgen  können. 

Eine  bindegewebige,  an  elastischen  Fasern  besonders  reiche,  mit  dem  Haarbalg  zusam- 
menhängende Hülle  umgibt  jede  Talgdrüse,  deren  Größe  zwischen  0,2  und  2 mm  schwankt. 
Die  größten  pflegen  die  der  Nasenflügel  zu  sein ; völlig  fehlen  die  Talgdrüsen  nur  an  der 
vola  manus  und  planta  pedis. 

Die  Knäuel-  oder  Schweißdrüsen,  glandulae  sudoriparae  (glomiformes),  sind 
lange,  tubuläre,  in  der  Regel2)  unverzweigte  Einzeldrüsen,  die  am  blinden  Ende  stark  aufge- 
l'ab.88,  Fig.  1,6  knäuelt  sind.  Nur  der  Knäuel  ist  der  sezernierende  Abschnitt  der  Drüse,  der  meist  gerade 
Tab.  89,  Fig.1,2  oder  nur  schwach  geschlängelt  verlaufende,  bald  kurze,  bald  lange  Teil  der  Drüse  der  Aus- 
Tab.91,  Fig.4-6  f ü ü r u n g s g a n g.  Sie  fehlen  in  keiner  Region  der  äußeren  Haut,  wenn  auch  ihre  Größe 
Tab.  92,  Fig.  1-6  ebenso  wie  die  Dichtigkeit  ihres  Vorkommens  starken  Schwankungen  unterworfen  sind.  Am 
dichtesten  stehen  die  Schweißdrüsen  der  vola  manus  und  der  planta  pedis;  an  vielen  anderen 
Körperstellen  ist  ihre  Zahl  kaum  halb  so  groß. 

Vor  allem  aber  lassen  sich  der  Gestalt,  Größe  und  dem  feineren  Raue  bzw.  der  Se- 
kretionsart nach  drei  Formen  von  Schweißdrüsen  beim  Menschen  unterscheiden;  erstlich 
ekkrine  und  apokrine  Schweißdrüsen,  zweitens  unter  den  ersteren  a)  solche  kleiner  Größe 
und  geringer  Länge  und  b)  lange,  ekkrine  Drüsen. 

Allen  drei  Typen  von  Schweißdrüsen  gemeinsam  ist,  daß  sie  — wie  gesagt  — in  zwei 
funktionell  verschieden  wirkende  Abschnitte  zerfallen,  den  Knäuel,  der  den  allein  sezernieren- 
den  Teil  der  Drüse  darstellt,  und  den  nicht  aufgeknäuelten,  — aber  gelegentlich  leicht  gewunden 
verlaufenden  — Ausführungsgang.  Der  Knäuel  hat  in  der  Regel  die  Gestalt  einer  mehr  oder 
weniger  abgeplatteten  Kugel,  oft  auch  unregelmäßig  kegelartige  Gestalt;  er  ist  groß  und 
mächtig  bei  der  apokrinen  Form  der  Drüsen,  die  sich  in  der  Haut  der  Achselhöhle  finden, 
in  der  Haut  in  der  unmittelbaren  Umgebung  des  Afters,  vereinzelt  auch  in  der  Skrotalhaut; 
ferner  gehören  zu  dieser  Kategorie  der  Schweißdrüsen  die  sog.  glandulae  ceruminosae  des 
äußeren  Gehörganges  und  die  sog.  Moll  sehe  Drüse  des  Augenlides.  Dagegen  haben  diese 
Schweißdrüsen  einen  kurzen  und  im  Gegensatz  zu  dem  starken  und  starkkalibrigen  Knäuel 
einen  engen  und  gerade  verlaufenden  Ausführungsgang. 

Unter  den  ekkrinen  Schweißdrüsen,  dieein  stärker  wäßriges  Sekret  liefern  als  die  apo- 
krinen und  deren  Zellen  bei  der  Sekretion  intakt  bleiben  (s.  u.),  sind  die  viel  längeren 
Schweißdrüsen  der  vola  manus  und  planta  pedis  von  den  kurzen  Drüsen  der  übrigen  Kör- 
perhaut zu  unterscheiden ; die  letzteren  haben  sehr  kleine  Knäuel ; das  Kaliber  des  geknäuel- 
ten  Ganges  ist  kaum  stärker  als  das  des  Ausführungsganges;  der  letztere  ist  wie  bei  den 
großen  apokrinen  Drüsen  kurz  und  verläuft  nahezu  gestreckt.  Die  Schweißdrüsen  der  vola 
manus  und  planta  pedis  stehen  nicht  nur  sehr  dicht  (s.  o.),  sondern  wurzeln  auch  sehr 
viel  tiefer  in  der  Haut  als  die  beiden  anderen  Kategorien;  es  sind  die  einzigen  Hautdrüsen, 
die  mit  ihren  Knäueln  bereits  in  der  tela  subcutanea  liegen,  während  selbst  die  großen  apo- 
krinen Drüsen  höchstens  an  der  Grenze  von  corium  und  tela  subcutanea  ihren  Platz  haben. 
Da  auch  die  Ausführungsgänge  dieser  Drüsen  des  Handtellers  und  der  Fußsohle  lang  sind, 


1)  Gelegentlich  tritt  an  Stelle  der  Sekretbildung  an  einzelnen  Zellen  der  Talgdrüsenaivei  Verhornung  auf. 

2)  Gelegentlich  kommen  bei  den  starken  Axillar-  und  Zirkumanaldrüsen  Gabelungen  vor. 
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besonders  auch  das  dicke  stratum  corneum  dieser  Hautpartien  (korkzieherartig)  durchsetzen, 
handelt  es  sich  um  die  längsten  aller  Schweißdrüsen;  die  Gänge  verlaufen  (auch  im  corium) 
nicht  gerade,  sondern  geschlängelt. 

Der  Bau  des  aufgeknäuelten  Teils  des  Schweißdrüsenganges  ist  am  besten  bei  den  großen  Tab. 91,  Fig.ö.ß 
apokrinen  Drüsen  zu  untersuchen,  da  er  hier  am  deutlichsten  ausgebildet  ist;  anschließend  Tab. 92,  Fig.2-5 
daran  sind  die  Abweichungen  im  Baue  bei  den  ekkrinen  Formen  leicht  zu  verstehen.  Das 
Kaliber  des  Knäuelganges  wechselt  stark  mit  der  Sekretfüllung ; es  wird  mitunter  klein  ge- 
funden (Sekretleere)  und  die  Wand  entsprechend  dick,  bei  Sekretfüllung  dagegen  erscheint 
die  Lichtung  weit  und  die  Wand  dünner.  Die  letztere  besteht  aus  zwei  Zellschichten,  einer 
ununterbrochenen  epithelial-drüsigen  inneren  und  einer  äußeren  nicht  ganz  kontinuierlichen 
myoepithelialen. 

Das  eigentliche  Drüsenepithel  des  Knäuels  erscheint  je  nach  Sekretfüllung  und  -dehnung 
der  W and  (s.  o.)  hochzylindrisch  bis  kubisch ; im  sekretleeren  Zustande  bilden  die  hohen 
Zylinderzellen  weit  in  die  Lichtung  hineinragende  abgerundete  Kuppen,  die  besonders  stark 
granuliert  sind  und  oft  auch  Pigmentkörnchen  (sehr  reichlich  bei  den  Ohrschmalzdrüsen!) 
enthalten;  diese  Zellkuppen  schnüren  sich  nach  vollendeter  Sekretreifung  ab  und  treten  un- 
ter völliger  Sekretverflüssigung  in  die  Lichtung  über,  wo  sie  auch  (im  Zustande  beginnen- 
der Verflüssigung)  am  fixierten  Präparat  erkennbar  sind  (apokriner  Charakter  der  Drüse). 

Nach  Abstoßung  dieser  oft  lappig  erscheinenden  Fortsätze  werden  die  Zellen  niedrig  (ku- 
bisch) und  bilden  an  der  freien  Oberfläche  einen  deutlichen  Kutikularsaum,  unter  dessen  Be- 
reiche man  gut  ausgebildete  Schlußleisten  erkennt.  Mit  der  erneuten  Sekretbildung  wird  das 
Plasma  auffällig  körnig  und  der  Kutikularsaum  verschwindet  bei  Bildung  der  sekreterfüll- 
ten Zellkuppen.  Das  Bild,  welches  diese  Zellen  zeigen,  wechselt  also  sehr  erheblich  je  nach 
dem  Zustande  der  Sekretion. 

Auf  das  sezernierende  Epithel  folgt  das  Myoepithel,  d.  h.  eine  einschichtige  und 
keineswegs  ununterbrochene  Lage  zu  glatten  Muskelzellen  umgewandelter  Epithelzellen  von 
typisch  spindelförmiger  Gestalt,  die  zwischen  Epithel  und  membrana  propria  liegen,  sich 
durchaus  nicht  gegenseitig  unmittelbar  berühren  (vielmehr  in  geringen  Abständen  voneinander 
liegen)  und  deutlich  in  Gestalt  gestreckter  Spiralen  angeordnet  sind.  Sie  setzen  sich  an  der 
Grenze  von  Knäuel  und  Ausführungsgang  unmittelbar  in  die  äußere  Epithellage  des  letzteren 
fort.  Ferner  sitzen  sie  den  basalen  Enden  der  Epithelzellen  nicht  nur  auf,  sondern  sie  sind 
gleichsam  in  Rillen  an  der  basalen  Seite  der  Zellen  eingelassen1). 

Die  äußerste  Lage  der  Wand  des  geknäuelten  Ganges  bildet  die  membrana  propria,  die 
bei  den  Schweißdrüsen  eine  recht  ansehnliche  Dicke  hat  und  wie  stets  aus  Gitterfasern 
(vielleicht  daneben  auch  aus  elastischen  Fasern  besteht)2). 

Bei  den  ekkrinen  Drüsen  fehlen  die  sekretbeladenen  Fortsätze  der  Zellen,  auch  ist  der  Tab.  91,  Fig.  4 
Kutikularsaum  undeutlich,  wie  überhaupt  die  Höhe  der  Zellen  — besonders  bei  den  kleinen  Tab. 89,  Fig.  1.2 
Formen  — geringer  ist,  ebenso  wie  die  Weile  der  Lichtung.  Ferner  sind  die  Myoepithel- 
zellen nur  in  den  langen  Drüsen  der  vola  manus  und  planta  pedis  deutlich;  bei  den  kurzen 
ekkrinen  Drüsen  vermißt  man  das  Myoepithel  gelegentlich  fast  ganz;  zum  mindesten  ist 
es  unvollständig  ausgebildel  und  stark  diskontinuierlich. 

>)  Diese  Rillen  erscheinen  flach,  wenn  das  dünne  Ende  der  spindelförmigen  Zelle  getroffen  ist,  tief,  wenn 
der  Schnitt  durch  den  kernhaltigen  Teil  der  Zelle  gegangen  ist. 

2)  Im  leeren  Zustande  des  Drüsenkanals  legt  sich  die  Membran  in  mehr  oder  weniger  deutliche  ring- 
förmige Fallen;  diese  erscheinen  im  Längsschnitt  als  zahnartige  Vorsprünge  gegen  das  Myoepithel  hin.  Die 
Membran  färbt  sich  mit  Farbstoffen,  die  elastische  Fasern  zur  Darstellung  bringen,  so  daß  anzunehmen  ist  (s. 
o.),  daß  an  ihrem  Aufbau  außer  Retikulin(Gitter-)Fasern  auch  elastische  Fasern  beteiligt  sind. 

Sobotta,  Histologie.  4.  A. 
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Tab. 91,  Fig.4  Der  Ausführungsgang  der  Schweißdrüsen  ist  kurz  und  relativ  gerade  bei  den  kleinen 
Tab. 92,  Fig. 6 ekkrinen  und  den  großen  apokrinen  Drüsen,  lang  und  mehr  oder  weniger  stark  ge- 
Tab.88,  Fig. 3 krümmt  hei  den  langen  ekkrinen  Drüsen.  Man  muß  an  ihm  einen  im  corium  und  einen 
in  der  epidermis  verlaufenden  Abschnitt  unterscheiden;  der  letztere  entbehrt  einer  eigenen 
Wand;  die  Zellen  des  stratum  germinativum  weichen  zum  Durchtritt  des  Ganges  auseinan- 
der; im  Bereiche  des  dicken  stratum  corneum  der  vola  manus  und  planta  pedis  finden 
sich  ausgesprochen  spiralige  Windungen  des  Ganges  (Korkzieher)1).  Der  coriale  Teil  des 
Ganges  hat  natürlich  eine  eigene  epitheliale  Wand,  und  zwar  ist  das  Epithel  regelmäßig 
zweischichtig;  die  innere  Epithellage,  die  die  unmittelbare  Fortsetzung  der  sezernierenden 
Epithelien  des  Knäuels  darstellt,  ist  kubisch;  sie  läßt  einen  (undeutlichen)  Kutikularsaum  er- 
kennen mit  Schlußleisten.  Die  äußere  Epithellage  ist  niedrig-kubisch  und  stellt  die  Fort- 
setzung des  Myoepithels  dar.  Natürlich  besitzt  der  coriale  Teil  des  Ganges  auch  eine  mem- 
brana  propria. 

Die  Knäuel  der  Schweißdrüsen  sind  von  einem  reichen  Kapillarnetz  umgeben  (s.  a.  o. 
S.  313);  marklose  Nervenfasern  bilden  ein  Geflecht  auf  der  membrana  propria  und  dringen 
auch  durch  diese  hindurch  bis  zwischen  die  Epilhelzellen. 

Die  Milchdrüse. 

Tab. 92,  Fig. 9 -11  Die  Milchdrüse  ist  eine  große  Hautdrüse  oder  vielmehr  ein  Haufen  (ca.  12  bis 
20)  kleinerer  zusammengesetzt-tuhuloalveolärer  Drüsen,  die  enlwicklungsgeschichllich  und  ver- 
gleichend anatomisch  zu  den  großen  (apokrinen)  Schweißdrüsen  zu  rechnen  sind.  Fettreiches 
Bindegewebe  umschließt  die  einzelnen  Drüsenkörper  zu  einer  scheinbar  gemeinsamen  Drüse, 
so  daß  jede  einzelne  Drüse  einem  sog.  Lappen  (lobus)  der  gesamten  Milchdrüse  entspricht2). 
Die  Ausführungsgänge  der  einzelnen  Milchdrüsen  zeigen  kurz  vor  ihrer  Mündung  auf  der 
Brustwarze  eine  Erweiterung,  den  sinus  lacliferus. 

Die  sezernierenden  Endstücke  enthalten  während  der  Schwangerschaft  kubisches  bis 
zylindrisches  Epithel,  das  jedoch  je  nach  dem  Sekretionszustand  verschieden  hoch  (nach  Ent- 
leerung des  Sekretes  fast  platt)  ist.  Es  enthält  gegen  Ende  der  Gravidität  Fetttröpfchen  und 
umschließt  ein  relativ  weites  Lumen. 

Die  Sekretion  der  Milchdrüsenzellen  geht  nach  dem  Typus  der  apokrinen  Schweißdrüsen3) 
vor  sich  und  läßt  sich  sehr  leicht  beobachten,  weil  außer  einem  flüssigen,  eiweißhaltigen 
(Kasein)  Sekret  auch  ein  geformtes  (Felttropfen)  geliefert  wird.  Die  Fettkügelchen  entstehen 
zunächst  in  Gestalt  feiner  Tröpfchen  in  der  Zelle,  nehmen  an  Größe  zu  und  werden  zuletzt 
vom  Lumen  nur  noch  durch  einen  dünnen  Protoplasmasaum  getrennt.  Die  fetltropfenhaltige 
oberflächliche  Zone  der  Zelle  wird  nun  abgestoßen  und  die  Fetttropfen  gelangen  ins  Lumen, 
wobei  sie  aber  eine  feine  eiweißartige  Hülle  behalten,  die  ihre  Konfluenz  in  der  Lichtung 
verhindert.  Im  Zustande  der  Laktation  ist  die  Lichtung  der  Endstücke  dann  oft  ganz  von 
Fettlropfen  erfüllt.  Die  sekretleere  Zelle  regeneriert  sich  nun  partiell  in  gleicher  Weise  wie 
bei  den  apokrinen  Schweißdrüsen  (s.  o.  S.  321).  Die  sekretleere  Zelle  erscheint  dann,  da 
die  Fetttropfen,  so  lange  sie  im  Protoplasma  der  Zelle  lagern,  den  Kern  gegen  die  Wand 

1)  Immerhin  hat  der  inlraepidermoidale  Teil  des  Ganges  eine  eigene  Wand  (die  die  benachbarter  Zellen 
des  stratum  germinativum  bilden)  bis  zum  stratum  granulosum  hin.  Von  hier  an  — also  besonders  im  stratum 
corneum  — ist  der  Gang  ein  (gewundener)  Kanal  zwischen  (zerfallenden)  Epidermiszellen.  Der  auslretende 
Schweiti  nimmt  deutlich  Zerfallprodukte  dieser  Schichten  der  epidermis  (Keratohjalin,  Eleidin,  Keratin)  mit  sich. 

2)  Näheres  siehe  Sobotta.  Deskript.  Anat.  dies.  Verl. 

3)  Von  diesen  stammen  die  Milchdrüsen  auch  ab  (s.  o.). 
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drückten,  niedrig,  häufig  mit  abgeplattetem  Kern.  Außer  den  Fetttropfen  findet  man  auch 
Sekretgranula1). 

Zwischen  dem  Epithel  und  der  membrana  propria  findet  man  feine,  verzweigte  Korb- 
zellen, die  zweifellos  den  Myoepithelzellen  der  apokrinen  Schweißdrüsen  entsprechen,  nur 
verzweigte  (korbartige  — s.  o.  S.  56)  Gestalt  besitzen.  Sie  sind  gerade  in  der  laktierenden 
Drüse  weniger  zahlreich  als  in  der  nichtlaktierenden. 

Das  interstitielle  Bindegewebe  der  Milchdrüse  ist  reich  an  Leukocyten,  auch  eosino- 
philen. Zur  Zeit  der  Gravidität,  namentlich  gegen  Ende  dieser,  wandern  Leukocyten  in  die  Tab. 92,  Fig.9 
Endkammern  der  Drüse,  nehmen  Fetttröpfchen  von  deren  Epithelzellen  auf  und  kommen 
mit  solchen  stark  beladen  ins  Lumen  zu  liegen,  wo  sie  den  Namen  Colostrumkör per- 
chen  führen.  Sie  bilden  die  geformten  Elemente  des  Colostrums,  d.  h.  des  zur  Zeit  der  Ge- 
burt (und  vor  dieser)  auftretenden  Sekretes  der  Milchdrüse  (die  eigentliche  Milchbildung 
beginnt  erst  einige  Tage  nach  der  Geburt).  Nach  der  Geburt,  wenn  die  Sekretionstätigkeit 
der  Drüse  im  vollen  Gange  ist,  nimmt  die  Masse  des  interstitiellen  Gewebes  und  der  Leuko- 
cyten nicht  unerheblich  ab.  Erst  gegen  Ende  der  Laktation  treten  wieder  Colostrumkörper- 
chen auf. 

Die  Ausführungsgänge  der  Milchdrüse  bestehen  bis  zur  Gegend  des  sinus  lactiferus  aus 
einem  niedrig-zylindrischen  (gelegentlich  zweireihigen)  Epithel,  das  in  der  Gegend  des  sinus 
in  das  geschichtete  Plattenepithel  der  epidermis  allmählich  übergeht.  Auf  das  Epithel  folgt 
eine  membrana  propria  und  Bindegewebe  (keine  Muskulatur)2). 

Das  oben  geschilderte  Verhalten  der  Milchdrüsen  ist  das  im  Zustand  der  Laktation.  Da  die  Drüse  aber 
im  Gegensatz  zu  den  meisten  anderen  des  Körpers  nur  periodisch  in  Tätigkeit  tritt  und  beim  männlichen  Ge- 
schlechte  in  der  Regel  niemals,  so  äußert  sich  dieser  Zustand  auch  in  dem  mikroskopischen  Verhalten  des  Or- 
gans. Im  Kindes-  und  Greisenalter  und  heim  männlichen  Geschlechte  besteht  die  Drüse  nur  aus  den  Aus- 
führungsgängen.  Nach  Eintritt  der  Pubertät  bilden  sich  heim  weiblichen  Geschlechte  auch  Endstücke,  doch 
erst  während  der  Gravidität  findet  eine  erhebliche  Vermehrung  dieser  auf  Kosten  des  anfangs  sehr  reichhalti- 
gen interstitiellen  Gewebes  statt.  Die  volle  Ausbildung  erreicht  die  Drüse  erst  einige  Tage  nach  der  Geburt. 

Während  der  Dauer  der  Laktation  bleibt  sie  auf  diesem  Höhepunkt  stehen.  Läßt  diese  nach,  so  beginnt  wieder- 
um eine  Vermehrung  des  interstitiellen  Gewebes  auf  Kosten  der  Drüsenmasse,  deren  Epithel  zugrunde  geht  und 
phagozytär  aufgelöst  wird,  bis  der  vor  Beginn  der  Gravidität  bestehende  Zustand  ungefähr  wieder  erreicht  wird. 

Die  Milch,  lac,  besteht  im  mikroskopischen  Bilde  aus  zahlreichen  feinen,  im  Mittel 
2 — 5 il  großen  Fetttröpfchen  und  nur  vereinzelten  zelligen  Elementen.  Letztere,  oft  mit  gelb- 
lichen Fetttropfen  dicht  beladen,  bilden  den  Hauptbestandteil  des  Colostrums  (s.  o.),  in 
dem  freie  Fetttropfen  noch  fehlen.  Im  Bereiche  des  Warzenhofes  beider  Geschlechter  fin- 
den sich  große  Talgdrüsen  (z.  T.  im  Zusammenhang  mit  den  dort  vorkommenden  Lanugo- 
haaren)  neben  stark  ausgebildcten  Schweißdrüsen,  die  entsprechende  Höckerchen  bilden. 

Manche  der  großen  Knäueldrüsen  entwickeln  sich  bei  Schwangeren  zn  akzessorischen  Milch- 
drüsen (sog.  Montgomerysche  Drüsen).  Die  an  glatter  Muskulatur  reiche  Haut  der  Brustwarze 
und  des  Warzenhofes  ist  (meist  stark)  pigmentiert  (Epidermispigment). 

Die  Blutgefäße  der  Milchdrüse  bilden  dichte  Kapillarnetze  um  die  Endstücke.  Ähn- 
lich verhalten  sich  die  sehr  reichlichen  L y m phgefäße,  die  mit  blind  endenden  Kapillaren 
im  interlobulären  Gewebe  beginnen.  Die  Venen  zeigen  im  Bereiche  des  Warzenhofes  kreis- 
förmige Anastomosen,  desgleichen  die  stärkeren  Lymphgefäße.  Die  Nerven  gehen  teils 
zu  den  Blutgefäßen,  teils  zu  den  Drüsenläppchen,  wo  sie  sich  an  den  Endkammern  wie 
die  Nerven  der  Speicheldrüsen  verhalten.  Die  Haut  der  Brustwarze  und  des  Warzenhofes  ist 
reich  an  sensiblen  Endigungen. 

')  Diese  sind  dann  die  Vorstufen  der  eiweißhaltigen  Sekretbestandteile  der  Milch 

2)  Nur  in  der  Nähe  der  Mündung  auf  der  Brustwarze  legen  sich  Bündel  der  glatten  Muskulatur  um 
deren  Gänge. 
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Das  Mikroskop,  seine  Anwendung  und  die  Objekte 

der  Mi  kroskopie 

I.  Das  Mikroskop. 

Die  Untersuchung  des  mikroskopischen  Baues  der  menschlichen  und  tierischen  Gewebe 
und  Organe  geschieht  mit  Hilfe  des  (zusammengesetzten)  Mikroskopes1). 

Mikroskope  in  verschiedener  Größe  und  Ausstattung  werden  in  guter  Qualitiit  von  zahlreichen  Firmen  ge- 
liefert, worüber  man  das  Nähere  aus  den  vortrefflich  ausgestatteten  Katalogen  der  betreffenden  Fabriken  ersieht2) 
(Emil  Busch-Ralhenau;  E.  Leitz-Wetzlar;  C.  Reichert-Wien;  VV.  u.  II.  Seibert-Wetzlar;  Voigtländer  & Sohn- 
Braunschweig;  R.  Winkel-Göttingen;  C.  Zeiß-Jena  u.a.).  Man  erwirbt  zweckmäßig  ein  solches  Instrument,  das 
sich  allmählich  zu  einem,  für  alle  Zwecke  brauchbaren  vervollständigen  läßt,  falls  man  nicht  von  vornherein 
ein  komplettes  Mikroskop  mit  homogener  Immersion  erstehen  kann.  (Preis  ab  ca.  300  Mark,  bei  besonders 
guter  Ausstattung  wesentlich  höher.) 

Jedes  Mikroskop  besteht  aus  folgenden  vier  Hauptteilen:  1)  dem  Tubus,  d.  h.  einem 
zylindrischen  Rohr,  das  als  Träger  für  den  eigentlichen  optischen  Apparat  des  Mikroskopes 
dient  (für  Objektiv  und  Okular),  2)  der  (Stativ-)  Säule,  d.  h.  einem  vertikalen,  soliden  Me- 
tallteil, der  einerseits  den  3)  Objekttisch  trägt,  andererseits  die  Verbindung  des  ganzen 
Instrumentes  mit  dem  4)  Fuße,  einer  horizontalen,  meist  hufeisenförmigen  Metallplaltc 
vermittelt.  Die  Säule  zerfällt  in  den  unteren,  unterhalb  des  Objekttisches  gelegenen  Unterteil 
und  den  oberhalb  des  Tisches  gelegenen  Oberteil.  Letzterer  dient  als  Tubusträger  und  an 
ihm  sind  gleichzeitig  die  Einstellvorrichtungen  des  Mikroskopes  angebracht.  Eine  erschöpfende 
Beschreibung  dieser  Teile,  die  z.  T.  nicht  unerheblich,  je  nach  Größe  und  Konstruktion  des 
Instrumentes,  variieren,  kann  hier  nicht  gegeben  werden  (s.  darüber  die  vortrefflichen  Kata- 
loge der  Fabriken);  es  sollen  nur  folgende,  für  alle  Instrumente  zutreffenden  Angaben  ge- 
macht werden.  Der  Unterteil  derSäule  ist  mit  der  (meist  hufeisenförmigen)  Fußplatte 
fest  verbunden  und  ist  massiv.  Er  besitzt  bei  mittleren  und  größeren  Instrumenten  dicht  unter- 
halb des  Mikroskoplisches  ein  Gelenk,  in  welchem  der  ganze  Oberteil  des  Instrumentes 
geneigt  werden  kann  (bis  zur  Horizontalen);  bei  den  meisten  neueren  Instrumenten  größeren 
Formates  beginnt  oberhalb  des  Gelenkes  der  (eigentliche)  Tubusträger.  Bei  kleineren  In- 
strumenten ist  an  der  Säule  auch  der  kreisrunde  (auf  der  einen  Seite  ebene,  auf  der  ande- 
ren konkave)  Beleuchtungsspiegel  gelenkig  beweglich  befestigt ; er  kann  sowohl 
nach  vorn  und  hinten  wie  seitlich  geneigt  werden.  Bei  größeren  Mikroskopen  ist  der  Spie- 
gel meist  mit  dem  sog.  Kondensor  (s.  u.)  verbunden. 

Der  Mikroskop  tisch  ist  bei  den  kleineren  Instrumenten  eine  horizontale,  viereckige, 
fest  mit  der  Säule  verbundene,  in  der  Mitte  kreisförmig  durchlochte,  geschwärzte  Metall- 
seltener  Hartgummi-)  Platte.  Bei  großen  Mikroskopen  steht  er  mit  dem  Tubusträger  in  fester 

!)  Ein  zusammengesetztes  Mikroskop  bestellt  aus  Objektiv  und  Okular  (s.  u.),  während  ein  einfaches  Mikro- 
skop (Lupenstativ)  nur  (schwach  vergrößernde)  Objektive  hat;  in  letzterem  Falle  beobachtet  man  im  auf- 
rechten Bilde;  im  ersteren  im  verkehrten. 

2)  Alphabetisch  geordnet;  man  hüte  sicli  davor,  von  unbekannten  Firmen  zu  kaufen  oder  erkundige  sich 
erst  nach  der  Güte  der  Erzeugnisse  der  betreffenden  Firma. 
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Fig.  38.  Mittelgroßes  Mikroskop 
der  Firma  W.  und  H.  Seibert, 
Wetzlar. 

(Zirka  l/2  natürlicher  Größe.) 

Ausziehbarer  Tubus  mit  Teilung,  Re- 
volver. Kondensor,  runder  mit  Zentrier- 
schrauben versehener  Tisch. 

1 = Tubus 

2 = Säule 

o = Objekttisch 
4 = Fuß 

blr  — Blendenrahmen 
(jcl  = Gelenk  zum  Schrägstellen  mit 
Hebel  zum  Feslstellen 
Icond  = Kondensor 
mihm  = Mikrometerschraubc 
obj  = Objektive 
oh  = Okular 
rev  = Revolver 
sp  = Spiegel 
Ischr  = Triebschrauben 
tu  = ausziehbarer  Tubus 
lulr  = Tubusträger 

z = Zentrierschraubc  am  Tisch 


Verbindung.  Zwei  Klamme  r n , 
die  in  kleine,  in  der  Gegend 
der  hinteren  Ecken  des  Vier- 
ecks gelegene  Löcher  eingesteckt 
werden,  dienen  zum  Halten  der 
Präparate.  Größere  Mikroskope 
haben  meist  kreisrunde  Tische,  die 
aus  einer  unteren  festen  und  einer 
oberen,  durch  Schrauben  beweg- 
lichen (zentrierbaren)  und  meist 
drehbaren  Platte  bestehen1).  An 
der  Unterfläche  der  Tischplatte 
kleinerer  Mikroskope  befindet  sich 
eineBlendvorrichtung;  diese  ist  jetzt 
meist  eine  Iriszylinderblende2). 

An  Stelle  der  Zylinderblen- 
den tritt  bei  allen  größeren  Mi- 
kroskopen der  Abbe  sehe  B c - 


x)  Größore  Instrumente  sind  oft  auch  mit  Tischen  versehen,  die  in  zwei  senkrecht  zueinander  stehen- 
den Richtungen  durch  Schneckengewinde  bewegt  werden  und  mit  Skalen  zur  Ablesung  der  Einstellung  versehen 
sind,  sog.  Kreuztische.  Meist  sind  solche  Tische  dann  auch  drehbar. 

2)  Seltener  sind  Scheiben-  und  einfache  Zylinderblenden  noch  in  Gebrauch. 


326 


leuchlungsapparat  oder  Kondensor,  ein  aus  zwei  oder  meist  drei  dicken  Glaslinsen 
von  kurzer  Brennweite  gebildetes  System,  das  geeignet  ist,  das  Licht  des  Mikroskopspiegels 
dicht  über  der  Ebene  des  Mikroskoptisches  zu  konzentrieren.  Der  in  zylindrischer  Metallfas- 
sung gelegene  Kondensor  wird  entweder  in  eine  entsprechende  Hülle  eingeschohen  oder  — - 
wie  das  bei  allen  größeren  Instrumenten  der  Fall  ist  — es  ist  der  ganze  zur  Beleuchtung  des 
mikroskopischen  Präparates  dienende  Mechanismus,  d.  h.  Kondensor  (mit  Irisblende  s.  u.) 
und  Spiegel  an  einer  vertikalen,  mit  Zahnstange  (oder  Schneckengang)  versehenen  Metall- 
platte am  Tubusträger  befestigt,  die  bei  der  Neigung  des  Mikroskopes  in  den  oben  genann- 
ten Gelenken  mit  geneigt  wird.  Die  Zahnstange  dient  zur  Auf-  und  Abwärtsbewegung 
des  Kondensors  mittels  einer  seitlich  angebrachten  Schraube.  Unterhalb  des  Konden- 
sors ist  eine  (in  seitlich  ausklappbarem  Rahmen  gelegene)  Irisblende  angebracht,  die 
es  ermöglicht,  jede  beliebig  große  Öffnung  zu  erzeugen,  auch  schiefe  Beleuchtung  zu 
erzielen. 

Zur  Erzeugung  des  sog.  Dunkelfeldes,  das  für  manche  Untersuchungen  auch  nor- 
mal-histologischer Art  von  Vorteil  ist,  wird  der  gewöhnliche  Kondensor  durch  den  (Para- 
boloid-)  Dunkelfeldkondensor  ersetzt  (oder  man  benutzt  den  Wechselkondensor  für  Hell- 
und Dunkelfeldbeleuchtung). 

Wichtiger  als  der  eben  beschriebene  (unterhalb  des  Ob jekttisches  gelegene)  Unterteil  des 
Mikroskopes  ist  der  Oberteil.  Alle  mittelgroßen  und  großen,  neuerdings  selbst  auch  klei- 
nere Mikroskope  haben  zur  Bewegung  des  Tubus  eine  an  dessen  Hinterfläche  befestigte  Zahn- 
st an  ge,  die  in  entsprechende  Zähne  eines  Tr  i e b r a d e s eingreifen,  das  durch  zwei  große, 
an  der  Seite  des  Tubusträgers  gelegene  Handhaben,  die  Triebschrauben,  bewegt  wird 
(„Einstellung  mit  Zahn  und  Trieb“).1).  Ferner  trägt  der  Tubusträger  bei  allen  Mikroskopen 
die  sog.  Mikrometerschraube,  d.  h.  die  Einrichtung  zur  Feineinstellung.  Diese  ge- 
schieht entweder  (in  einer  Prismenführung)  von  einem  am  obern  Ende  des  Tubusträgers 
(oder  der  gesamten  ungeteilten  Säule  kleinerer  Instrumente)  gelegenen  Schraubenkopfe  aus, 
oder  es  finden  sich  unterhalb  der  Triebschrauben  zwei  walzenförmige,  mit  Teilung2) 
versehene  kleine  Handhaben  für  die  Feineinstellung.  Diese  wird  also  bei  Instrumenten  alter 
Konstruktion  von  einer  Schraube  (am  obern  Ende  der  Säule)  aus  bedient;  bei  der  neuen  Form 
links  und  rechts  durch  zwei  kleine  Walzen. 

Der  Tubus  aller  mittleren  und  größeren  Mikroskope  ist  ein  Doppeltubus,  d.  h.  in  einem 
etwas  weiteren,  äußeren  Rohr  steckt  ein  von  oben  her  herausziehbares,  engeres  mit  einer 
Teilung;  an  dieser  kann  die  jeweilige  (durch  Herausziehen  des  Tubus  variierbare)  iubus- 
länge  abgelesen  werden.  Das  untere,  etwas  konisch  verjüngte  Ende  des  Tubus  trägt  ein  Schrau- 
bengewinde zur  Aufnahme  der  Objektive,  während  das  offene  obere  Ende  des  inneren  Tubus 
zum  Einstecken  der  Okulare  dient.  Kleinere  Instrumente  haben  festen  Tubus  ohne  Auszug 
von  170  mm  Länge. 

Objektive  und  Okulare,  namentlich  die  ersteren,  stellen  allein  den  optischen  Ap- 
parat des  Mikroskopes  dar,  bringen  also  die  Erzeugung  des  mikroskopischen  Bildes  zustande. 
Alle  anderen  Teile  des  Mikroskops  sind  Hilfsapparate;  sie  bilden  das  sog.  Mikroskopstativ. 

1)  Alte  Instrumente,  bei  denen  die  grobe  Einstellung  durch  Verschieben  des  Tubus  in  einer  federnden 
Hülse  vor  sich  geht,  sind  kaum  noch  in  Gebrauch. 

2)  Die  Verschiebung  um  1 Teilstrich  bedeutet  bei  dieser  neueren  Mikrometerbewegung  (je  nach  Konstruk- 
tion und  Firma)  Hebung  oder  Senkung  um  0,001 — 0,002  mm,  während  die  Drehung  um  den  Wort  eines  Teil- 
striches der  gleichfalls  geteilten  Schraube  am  oberen  Ende  der  Säule  (alte  Konstruktion  der  Mikrometerbewe- 
gung) 0,01  mm  bedeutet.  Die  neuere  Einrichtung,  die  von  verschiedenen  Firmen  nach  verschiedenen  Prinzipien 
konstruiert  wird,  ist  weit  feiner  als  die  alte. 
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Die  0 b j e k t i v e sind  Linsensysteme,  deren  Einzellinsen  in  einer  zylindrischen  oder  ko- 
nischen Metallfassung  fest  vereint  sind1).  Die  dem  mikroskopischen  Objekt  zugekebrte  (un- 
tere) Linse,  die  bei  Betrachtung  des  Objektives  von  außen  ohne  weiteres  sichtbar  ist,  beißt  die 
Fron  1 1 i n s e.  An  der  entgegengesetzten  Seile  des  Objektives  liegt  das  Gewinde  zur  Befesti- 
gung mit  dem  untern  Tubusende.  An  der  Größe  der  Frontlinse  kann  man  sofort  erkennen, 
ob  man  es  mit  schwach  oder  stark  vergrößernden  Objektiven  zu  tun  hat:  je  kleiner  die 


Fig.  39.  Längsschnitt  durch  ein  großes  Mikro- 
skop der  Firma  C.  Zeiß-Jena. 

(Zirka  1/3  natürlicher  Größe.) 

Der  Tubusträger  ist  etwas  anders  gebaut  als  bei  Fig.  38. 

Bezeichnungen  wie  bei  Fig.  38. 


Frontlinsc,  um  so  stärker  die  Vergrößerung  des 
Objektives  (infolge  der  stärkeren  Brennweite)2). 

Die  mikroskopischen  Objektive,  namentlich 
die  sog.  Apochromatcn,  geben  ein  vergrößertes, 
farbenreines,  aber  bei  Benutzung  von  Okularen 
umgekehrtes  Bild  des  zu  mikroskopierenden  Ob- 
jektes. Sie  werden  entweder  mit  beliebig  gewähl- 
ten Buchstaben  oder  Nummern  bezeichnet  (wo- 
bei die  ersten  Nummern  [1,  I)  oder  Buchstaben 
[A,  a]  die  schwächsten  Vergrößerungen  bedeu- 
ten), oder  sie  tragen  als  Bezeichnung  die  Brenn- 
weite in  Millimeter  wie  die  Apochromatcn  (16  mm, 

8 mm,  2 mm  usw.)3).  Je  nach  der  Brennweite 
ergeben  die  mikroskopischen  Objektive  eine 
E i g e n Vergrößerung  von  zirka  3 — 125fach.  Man 
unterscheidet  sog.  Trocken  Systeme  und 
Tauch-  oder  Immersionssysteme.  Bei 
den  Trockensystemen  bleibt  zwischen  Frontlinsc 
des  Objektives  und  Deckglas  des  mikroskopischen  Präparates  eine  Luftschicht;  bei  Immer- 
sionssystemen wird  sie  durch  Wasser  (Wasserimmersion)  oder  Zedernholzöl  (Öl- oder  homo- 
gene Immersion)  ersetzt.  Die  Immersionssysteme,  namentlich  die  meist  verwandten  homo- 
genen, sind  Objektive  mit  geringer  Brennweite,  also  starker  Vergrößerung,  bei  denen  als 


*)  Nicht  alle  Objekte  haben  eine  unveränderlich  feste  Fassung.  Zur  Korrektion  der  Dicke  der  Deckgläser 
(s.  u.)  der  mikroskopischen  Präparate  haben  die  stärkeren  Trockensysteme  Fassungen,  die  so  eingerichtet  sind, 
daß  das  vordere  Linsensystem  (Frontlinse)  gegen  das  hintere  bewegt  werden  kann,  wobei  die  für  jede  (zwischen 
0,1  und  0,2  mm  schwankende)  Deckglasdicke  nötige  Veränderung  der  Stellung  abgelesen  werden  kann  (sog. 
Korrektionsfassung  ■ — - Fig.  41).  Bei  anderen  Objektiven  (schwacher  Vergrößerung)  dient  eine  ähnliche  Fas- 
sung zur  Veränderung  der  Vergrößerung  eines  und  desselben  Objektives. 

J)  Außerdem  ist  dos  meist  auch  an  der  verschiedenen  Länge  der  Fassung  (s.  u.)  zu  erkennen,  wenigstens 
bei  Trockensystemen. 

*)  Die  nicht  apochromatischen  homogenen  Immersionen  der  meisten  Firmen  tragen  als  Bezeichnung 
meist  noch  heute  die  (ungefähre)  Brennweite  in  Brüchen  englischer  Linien  (1/12,  1/ie)-  Es  sollte  grundsätzlich 
jedes  Objektiv  nur  mit  einer  Brennweite  in  Millimeter  benannt  werden. 


Ersatz  für  die  schwächer  brechende  Luft  das  stark  brechende  Zedernholzöl  dazu  verwandt 
wird,  um  eine  höhere  numerische  A p e r t u r der  Ob  jeklive  zu  erreichen. 

Das  Auflösungsvermögen  eines  mikroskopischen  Objektives,  besonders  eines  solchen  star- 
ker Vergrößerung,  hängt  nämlich  nicht  bloß  von  der  Brennweite  seiner  Linsen  ab,  deren  Ver- 
größerung sich  nicht  ins  Ungemessene  steigern  läßt,  sondern  in  erster  Linie  auch  von  der 
numerischen  Apertur  (a),  d.  h.  dem  Produkt  des  Brechungsindex  (n)  des  Objekt  und  Objektiv 
trennenden  Mediums  (Luft,  Wasser,  Öl)  und  des  Sinus  des  halben  Öffnungswinkels  des  Ob- 
jektives (u)  (a  = n X sin  u).  Da  der  Brechungsindex  von  Luft  1 ist,  kann  kein  Trocken- 
system eine  Apertur  von  1 erreichen  (stets  weniger),  weil  sin  u stets  kleiner  sein  muß  als  1. 
Verwendet  man  aber  das  Zedernholzöl  mit  dem  Brechungsindex  1,52,  so  erreicht  man  im 
günstigsten  Falle  eine  Apertur  von  1,40  bei  einer  Ölimmersion.  Eine  solche  hat  bei  gleicher 
Brennweite  ein  viel  größeres  Auflösungsvermögen  mikroskopischer  Strukturen,  als  wenn  die 
Apertur  z.  B.  nur  1,30  beträgt.  Ja  selbst  eine  homogene  Immersion  von  3 mm  Brennweite  und 
1,40  Apertur  hat  ein  besseres  Auflösungsvermögen  als  eine  von  2 mm  Brennweite,  aber  nur 

1,30  Apertur.  Oder  mit  anderen  Worten,  es  ist 
zwecklos,  die  Vergrößerungen  zu  steigern  ohne 
genügend  große  Apertur. 

Die  Okulare  sind  weit  einfachere  op- 
tische Bestandteile  des  Mikroskopes.  Sie  be- 
stehen bei  den  einfachen  Okularen  (nach  Huy- 
ghens)  im  wesentlichen  aus  zwei  in  einem 
zylindrischen  Bohrstück  vereinigten  Sammel- 
linsen. Das  obere  Ende  des  Okulars  besitzt 
einen,  über  den  Umfang  des  Mikroskop tubus 
herüberragenden  Band,  der  das  zu  tiefe  Hin- 
eingleiten des  Okulares  verhindert.  Man  nennt 
die  obere  Linse  des  Okulars  auch  die  Augen- 
linse,  die  untere  die  Kollektivlinse; 
die  ersterc  ist  plankonvex  (plane  Fläche  gegen 
den  Beschauer  zu),  die  letztere  plankonvex 
oder  bikonvex.  Zwischen  beiden,  im  Innern 
des  meist  kurzen  Okulartubus,  liegt  eine  (feste) 
B lende,  die  so  angebracht  ist,  daß  das 
von  Objektiv  und  Kollektivlinse  entworfene 
(reelle)  Bild  in  die  Ebene  der  Blende  fällt.  Die  Bezeichnungen  der  Okulare  sind  meist  will- 
kürliche (wie  bei  den  gewöhnlich  gebrauchten  Huygh ensschen  Okularen:  0,  1,  2 usw.  oder 
O,  I,  II  usw.),  wobei  dann  0 oder  1 (I)  das  am  schwächsten,  4 oder  I\  das  am  stärksten  ver- 
größernde Okular  bedeutet,  oder  die  Bezeichnungen  sind  wie  bei  den  Kompensations- 
okularen (neuerdings  auch  anderen)  so  gewählt,  daß  die  Nummerbezeichnung  der  Eigenver- 
größerung des  Okulars  entspricht.  Das  stärker  vergrößernde  Okular  unterscheidet  sich  von 
dem  schwächer  vergrößernden  außer  durch  geringeren  Durchmesser  (geringere  Brennweite) 
der  Augenlinse  auch  durch  seine  geringere  Länge1),  so  daß  man  unter  den  meist  in  Mehrzahl 

1)  Man  lasse  sich  bei  manchen  Okularen,  z.  13.  den  starken  Kompensationsokularen  (8,  12,  18)  nicht  durch 
die  Länge  des  Rohres  täuschen.  Die  Linsen  des  Okulars  sitzen  in  ganz  geringer  Entfernung;  der  Rest  des  Rohr- 
stutzens  ist  hohl.  Diese  Okulare  sind  nicht  einfache  Linsen,  sondern  besonders  korrigierte  Systeme.  Ähnlich 
verhalten  sich  die  Komplanationsokulare  (auch  orthoskopische  hzvv.  periskopische  genannt),  die  eine  Ebnung  des 
häufig  stark  gekrümmten  mikroskopischen  Bildes  bezwecken.  Bei  ihnen  ist  die  dem  Auge  zugekehrte  lläche 
der  Augenlinse  konvex,  nicht  plan.  Solche  Okulare  sind  daher  auch  viel  teurer  als  die  einfachen  Iluyghensschen. 


Fig.  40.  Beleuchtungseinrichtung  des 
Mikroskopes,  Kondensor,  Irisblendrahmen, 
Spiegel  der  Firma  C.  Zeiß-Jena;  Irisblend- 
rabmcn  zur  Seite  (links)  herausgeklappt. 
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(2  bis  4)  den  Mikroskopen  beigegebenen  Okularen  das  schwächere  durch  die  größere  Länge 
leicht  erkennt.  Der  Wechsel  der  Okulare  geschieht  in  denkbar  einfachster  Weise  durch  Ein- 
schieben bzw.  Herausheben  in  die  obere  Öffnung  des  Mikroskoptubus. 

Da  man  meist  3 Objektive  verschiedener  Brennweite  (und  damit  Vergrößerung)  für  die 
Mehrzahl  der  Arbeiten  mit  dem  Mikroskope  nötig  hat,  tragen  die  größeren  und  meist  auch 
mittleren  Mikroskope  eine  als  Revolver  bezeichnete  Auswechselvorrichtung,  d.  h.  es  ist  am 
Gewinde  des  untern  Tubusendes  eine  durchlochte  Platte  angeschraubt,  die  eine  drehbare,  klee- 
blattförmige Scheibe  trägt  mit  3 ( — 5)1)  zur  Aufnahme  von  Objektiven  bestimmten  Gewin- 
den. Durch  Drehung  der  unteren  Scheibe  kann  jede  der  3 ( — 5)  Gewinde-Öffnungen  mit 
der  Öffnung  der  oberen  Platte  und  damit  dem  unteren  Tubusende  in  Verbindung  gebracht  wer- 
den2), wobei  eine  Feder,  die  einschnappt,  das  Zusammenpassen  der  beiden  Öffnungen  anzeigt. 

Für  die  gewöhnlichen  mikroskopischen  Arbeiten  in  der  menschlichen  Histologie  und  mi- 
kroskopischen Anatomie  braucht  man  Trockensysteme,  nur  selten  Immersionen,  deren  Handhabung 
für  den  Anfänger  auch  mit  Schwierigkeiten  verbunden  ist3).  Man  wähle  besser  drei  Trok- 
kcnsysteme  als  zwei,  nämlich  ein  ganz  schwach  vergrößerndes4),  von  etwa  20 — -30  mm 
Brennweite,  ein  mittelstarkes  Trockensystem  (Brennweite  12 — 8 mm)  und  ein  starkes 
(Brennweite  3 — 4 mm).  Eine  homogene  Immersion  ist  später  stets  leicht  nachzuschaffen. 
Meist  wird  die  (achromatische)  Immersion  Vi2”  benutzt ; die  sehr  teuren  apochromatischen 
Immersionssysteme  sind  zwar  den  achromatischen  weit  überlegen,  doch  kommen  ihre  Vor- 
züge völlig  erst  bei  Anwendungen  starker  Okulare  zur  Erscheinung.  An  ihrer  Stelle  sind 
die  den  gewöhnlichen  achromatischen  Objektiven  ebenfalls  überlegenen  Fluoritsysteme  zu 
empfehlen,  die  auch  als  starke  Trockensysteme  besseres  leisten  als  gewöhnliche  Achromate. 

Für  achromatische  Objektive,  wie  sie  meist  benutzt  werden,  gebraucht  man  in  der  Regel 
die  gewöhnlichen  Huyghens sehen  Okulare.  Es  genügen  zwei,  ein  schwaches  (0  oder  1) 
und  ein  mittleres  (2  oder  3),  größere  Instrumente  haben  meist  3 oder  mehr.  Sie  haben  den 
Fehler,  daß  sie  keine  ebenen  Gesichtsfelder  liefern,  so  daß  man  erst  unter  Anwendung  der 
Mikrometerschraubc  die  Differenzen  der  Schärfe  zwischen  Zentrum  und  Peripherie  des  Ge- 
sichtsfeldes beseitigen  muß.  Wo  das  stört  (Projektion  usw.),  verwende  man  Komplanations- 
okulare5).  Für  den  Gebrauch  der  Apochromaten,  z.  T.  auch  der  Fluoritsysteme,  sind  beson- 
dere Okulare  notwendig,  sog.  Kompensationsokulare  (s.  o.).  Hier  ist  eine  größere 
Zahl  Okulare  (es  werden  meist  5 — 6 gefertigt)  von  Vorteil,  weil  die  Apochromaten  auch  die 
Verwendung  relativ  stark  vergrößernder  Okulare  gestatten.  Für  apochromatische  Objektive 
dürfen  nur  Kompensationsokulare  verwendet  werden. 

Die  Vergrößerung  des  Mikroskopes  ergibt  sich  aus  der  Vergrößerung  des  Objek- 
tives und  des  Okulars.  Leicht  ist  diese  festzustellen,  wenn  man  die  Brennweite  des  Objektives 

’)  Ein  zweiteiliger  Revolver  ist  unpraktisch,  da  man  durch  ihn  in  der  Benutzung  seiner  Objektive  be- 
schränkt ist;  auch  fünfteilige  Revolver  sind  nicht  besonders  empfehlenswert;  man  wähle  3-  oder  höchstens 
4teilige.  Mikroskope  mit  Schiebhülse  (ohne  Zahn  und  Trieb)  für  grobe  Einstellung  eignen  sich  nicht  zur  Ver- 
wendung mit  Revolver. 

’)  An  Stelle  des  Revolvers  dient  der  Schlitten  Wechsler  für  feine  Arbeiten,  namentlich  Mikrophoto- 
graphie. Er  ist  dem  Revolver  insofern  überlegen,  als  erstlich  eine  beliebige  Anzahl  Objektive  ausgewechselt 
»erden  können,  zweitens,  weil  die  Objektive  genau  zentriert  werden  können,  was  beim  Revolver  leider  nie  genau 
der  Fall  ist;  dagegen  ist  der  Gebrauch  des  Schlittenwechlers  etwas  weniger  handlich  als  der  des  Revolvers. 

s)  Es  kommen  nur  Ölimmersionen  in  Betracht,  Wasserimmersionen  dienen  nur  für  ganz  spezielle  Zwecke 
(Untersuchung  im  Wasser  ohne  Deckglas). 

4)  Statt  eines  ganz  schwachen  Objektivs  kann  man  zur  Not  eine  gute  Taschenlupe  (namentlich  die 
aplanatischcn  Lupen)  benutzen  oder  auch  die  Okulare,  indem  man  die  Augenlinse  dicht  auf  das  Präparat  legt. 

B)  Cher  Komplanationsokulare  s.  o.  S.  328  Anmerkung. 


330 


und  die  Vergrößerung  des  Okulares  kennt.  Zum  Teil  sind  diese  auf  den  Fassungen  ange- 
geben, sonst  aus  den  Katalogen,  Vergrößerungstabellen  usw.  ersichtlich1).  Man  nimmt  den  Quo- 
tienten aus  der  Bildweite  (250  mm)  und  der  Brennweite  des  Objektives  und  multipliziert 
mit  der  Vergrößerungszahl  des  Okulares.  Z.  B.  bei  einer  Brennweite  des  Objektives  von  2 mm 
ergibt  sich  dessen  Eigenvergrößerung  mit  125  (250:2).  Mit  Okular  2 fach  ist  die  Gesamtver- 
größerung des  Mikroskopes  dann  250  X,  mit  Okular  4 fach  : 500  X,  mit  Okular  8 fach: 
1000  X,  mit  Okular  12fach:1500  X usw.  Vorausgesetzt  ist  dabei  eine  Tubuslänge  von 
(160 — ) 170  mm2). 

Ein  wirklich  scharfes  und  korrektes  Bild  kann  nur  bei  einer  bestimmten  Tubuslänge 
und  bestimmten  Deckglasdicke  zustande  kommen.  Die  meisten  Firmen  justieren  daher 
ihre  Objektive  auf  (160 — ) 170mm  Tubuslänge,  0,17  mm  (0,16—0,18)  Deckglasdicke.  Bei 
schwachen  und  mittleren  Trockensystemen  und  ebenso  bei  homogenen  Immersionen  spielt 
eine  Änderung  der  Deckglasdicke  keine  wesentliche  Bolle,  bei  ersteren  deswegen 

Fig.  4 1.  Objektiv  (starkes  Trockensystem)  mit  Vorrichtung  zur  Korrek- 
tion der  Deckglasdicke  (C.  Zeiß-Jena).  Die  Zahlen  an  dem  zur  Korrek- 
tion drehbaren  Binge  geben  die  Deckglasdicke  in  1/10  mm  an. 

Man  beachte,  daß  die  ganze  Optik  des  Objektives  sich  lediglich  im  unteren  Teil  des 
Rohrstutzens  befindet. 


nicht,  weil  der  Abstand  der  Frontlinse  vom  Objekt  ein  großer  ist  (die 
trennende  Luftsäule  also  eine  erhebliche  Länge  hat),  bei  letzteren,  weil  das 
Immersionsöl  ungefähr  die  gleiche  Brechung  hat  wie  das  Glas3).  Störend 
aber  auf  die  Güte  des  Bildes  ist  eine  Änderung  der  Deckglasdicke  bei  starken  Trocken- 
systemen, deren  Frontlinse  von  der  Deckglasoberfläche  nur  durch  eine  sehr  niedrige  Luft- 
schicht getrennt  ist  (s.  a.  u.  S.  331).  Deswegen  werden  solche  Objekte  vorteilhaft  auch  mit 
einer  Korrektion  für  Deckglasdicke  versehen.  Durch  Drehen  an  dem  geteilten  Binge  der  Kor- 
rektionsfassung gegen  die  Marke  am  feststehenden  Teile  der  Fassung  kann  auf  eine  Deck- 
glasdicke von  0,1 — 0,2  mm  eingestellt  werden4).  Es  ist  daher  vorteilhaft,  sich  immer  nur 
Deckgläser  von  bekannter  und  bestimmter  (0,16  mm)  Dicke  zu  bedienen;  wenn  man  nur  Prä- 
parate, die  mit  dieser  Deckglasdicke  eingelegt  sind,  benutzen  würde,  wären  Korrcktionsfas- 
sungen  überflüssig;  da  das  aber  leider  meist  nicht  der  Fall  ist,  muß  man  Fehler  der  Deck- 
glasdicke mit  Hilfe  dieser  Einrichtung  korrigieren.  Es  geschieht  entweder  durch  vorherige 
Dickenmessung  der  zu  verwendenden  Deckgläser  oder  durch  Ausprobieren,  indem  man  den 
Ring  der  Korreklionsfassung  so  lange  in  einer  oder  der  anderen  Richtung  dreht,  bis  die 
volle  Schärfe  erreicht  ist. 


')  Benutzt  man  Revolver  (oder  Schlittcnwecbslcr),  so  muß  man  deren  Hübe  von  der  Tubuslänge  ab- 
ziehen,  also  beim  Revolver  auf  ca.  155  mm  einstellen. 

'•)  Die  Angaben  der  Kataloge  über  die  Vergrößerungen  sind  meist  Mittelwerte,  auf  sie  darf  man  sieb  nicht 
verlassen ; ebenso  ist  eine  Nachprüfung  der  dem  Mikroskop  eventuell  beigegebenen  Vergrößerungstabelle  notwendig. 

s)  Es  ist  natürlich  ziemlich  gleichgültig,  ob  in  dem  Zwischenraum  zwischen  Objektiv  und  Objekt  mehr 
Glas  oder  mehr  Öl  liegt.  Zu  dicke  Deckgläser  hindern  aber  oft  die  Benutzung  der  Immersionen,  weil  diese 
wegen  ihrer  kurzen  Brennweite  einen  sehr  geringen  Arbeitsabsland  haben.  Noch  schlimmere  Übelstände  brin- 
gen schräg  liegende  Deckgläser  mit  sich,  d.  h.  solche,  die  auf  einer  ungleich  dicken  Schicht  von  Kanadabalsam 
aufliegen  (s.  a.  u.  Anmkg.  4). 

4)  Dieselbe  Rolle  wie  zu  dicke  Deckgläser,  spielen  aueb  zu  dicke  Schichten  Kanadabalsam  zwischen  Prä- 
parat und  Deckglas.  Ja,  solche  können  die  Untersuchung  der  Präparate  mit  Immersion  unmöglich  machen. 
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Hat  man  keine  Korrektionsfassung  an  starken  Trocken- 
systemen  (diese  verteuert  das  Objektiv  ziemlich  erheblich),  so 
kann  man  sich  in  geringem  Grade  mit  Änderung  der  Tubus- 
länge helfen;  bei  dicken  Deckgläsern  (dicker  als  0,17  mm) 
erreicht  man  eine  gewisse  Korrektion  durch  Verringerung  der 
Tubuslänge  (auf  160 — 150  mm),  bei  dünnen  Deckgläsern 
verlängert  man  den  Tubus  (auf  180 — 190  mm). 

Die  Änderung  der  Tubuslänge  hat  bei  schwachen 
und  mittleren  Trockensystemen  keinen  nennenswerten  Einfluß 
auf  die  Güte  des  Bildes.  Es  kann  die  Verlängerung  des  Tubus, 
zu  einer  Vergrößerung  des  mikroskopischen  Bildes  ohne 
wesentlichen  Schaden  benutzt  werden  (je  länger  der  Tubus, 
desto  größer  das  Bild,  da  die  nach  oben  divergierenden  Strah- 
len des  Objektives  von  der  Kollektivlinse  des  Okulars  weiter 
oben  abgefangen  werden  — siehe  das  Schema  des  Strahlen- 
ganges — Fig.  42).  Anders  bei  starken  Vergrößerungen. 
Hier  leidet  die  Güte  des  Bildes  bei  Änderung  der  Tubuslänge 
sehr  erheblich.  Insbesondere  ist  es  als  ein  schwerer  und 
prinzipieller  Fehler  zu  bezeichnen,  wenn  mit 
starken  Vergrößerungen  und  lang  ausgezoge- 
nem Tubus  gearbeitet  wird,  wie  man  es  so  häufig 
sieht.  Nur  extrem  dünne  Deckgläser  vorausgesetzt  (wie  solche 
kaum  in  Gebrauch  sind),  wäre  eine  solche  Anordnung,  d.  h. 
eine  (nur  mäßige)  Tubusverlängerung  erlaubt.  Über  die  phy- 
sikalische Optik  des  Mikroskopes  ist  hier  nicht  zu  handeln. 
Das  beigegebene  Bild  unterrichtet  kurz  über  den  Strahlengang. 

II.  Der  Gebrauch  des  Mikroskopes. 

W as  den  Gebrauch  des  Mikroskopes  anlangt,  so  ist  für 
den  Anfänger,  der  noch  oft  mit  einem  kleinen  Instrument 
arbeitet,  folgendes  zu  bemerken : Man  nimmt  das  Mikroskop 
aus  dem  Kasten,  Schrank  usw.,  stellt  es  mit  dem  Beleuch- 
tungsspiegel gegen  die  Lichtquelle  (Tageslicht,  künstliches 
Licht),  zieht  bei  alten  Instrumenten  den  Tubus  aus  der  federn- 
den Hülse  und  sucht  sich  zunächst  mit  dem  Mikroskopspiegel 
Licht,  indem  man  ein  Stück  halbdurchsichtigen  Papiers  auf 
die  Öffnung  des  Mikroskoptisches  legt  und  den  Spiegel  so 
lange  richtet,  bis  das  Papier  hellbeleuchtet  ist.  Dann  entfernt 
man  das  Papier  und  ersetzt  es  durch  das  Präparat,  ohne  das 
Mikroskop  zu  verrücken,  montiert  den  Tubus  mit  Objektiv 
(man  dreht  den  Tubus  in  das  Gewinde  des  Objektives,  nicht 
umgekehrt)  und  Okular  und  senkt  den  in  die  Hülse  gesteckten 
Tubus  durch  vorsichtig  drehende  Bewegungen,  bis  das  Bild 
des  Präparates  nahezu  scharf  erscheint,  dann  nimmt  man  die 
Feineinstellung  mit  Hilfe  der  Mikrometerschraube  vor. 

Meist  aber  hat  man  heute  ein  Stativ  mit  Zahn  und  Txieb 
für  die  grobe  Einstellung  zur  Verfügung,  in  der  Regel  auch 


Fig.  42.  Strahlengang 
im  Mikroskop  (Firma 
Emil  Busch,  A.-G., 
Rathenow). 

con  = Kondensor 
oc  = Okular 
obj  = Objektiv 
iu  = feststehender  Tubus 
tux  = ausziehbarer  Tubus 
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einen  Revolver.  Den  letzteren  montiert  man  mit  den  drei  (zwei)  Trockensystemen  so,  daß  sie 
der  Stärke  der  Vergrößerung  nach  (im  Sinne  des  Uhrzeigers)  aufeinanderfolgen1).  Licht 
kann  man  in  entsprechender  Weise  suchen  wie  oben  angegeben,  indem  man  durch  die  Tubus- 
lichtung bei  unmontiertem  Revolver  blickt.  Es  gelingt  aber  leicht  auch  die  Lichtquelle  zu  fin- 
den, wenn  man  sich  des  schwächsten  Objektives  (am  Revolver)  bedient.  Die  grobe  Einstellung 
geschieht  dann  durch  die  Triebschraube,  die  feine  durch  die  Mikrometerschraube  (s.  u.). 

Man  untersucht  immer  erst  mit  schwachen  Vergrößerungen  und  steigert  allmählich  die 
Objektiv-  und  evtl,  auch  Okularvergrößerung2).  Für  ganz  schwache  Vergrößerungen  muß  der 
Planspiegel  benützt  werden,  für  mittlere  und  stärkere  findet  in  der  Regel  der  Konkav- 
spiegel Anwendung3).  Bei  Benützung  des  Abbeschen  Beleuchtungsapparates  (Kondensor)  soll 
bei  starken  Vergrößerungen  der  Planspiegel  benützt  werden.  Es  m u ß das  geschehen  behufs 
Ausnützung  der  vollen  Wirksamkeit  des  Kondensors  bei  Anwendung  von  Immersionen,  wo 
der  Gebrauch  des  Apparates  unbedingt  erforderlich  ist.  Will  man  den  Kondensor  auch  hei 
mittelstarken  Trockensystemen  verwenden,  statt  ihn  gegen  eine  Zylinderblende  usw.  auszu- 
wechseln, was  unbequem  ist4),  so  nimmt  man  besser  den  Hohlspiegel5). 

Zum  Aus  wechseln  der  Objektive  kleiner  Mikroskope  älterer  Konstruktion  (wie 
sie  wohl  kaum  noch  in  Gebrauch  sind)  ohne  Revolver  ziehe  man  den  Tubus  jedesmal  heraus, 
lege  den  Handteller  vor  das  Okular,  damit  dieses  nicht  herausfällt  und  schraube  das  vorher 
benützte  Objektiv  ab  und  das  neue  an;  dann  erst  schiebe  man  den  Tubus  wieder  in  die  Hülse. 
Okulare  kann  man  auch  bei  eingestecktem  Tubus  auswechseln.  Bei  Mikroskopen  mit  Revol- 
ver geschieht  das  Auswechseln  der  Objektive  durch  Drehung  des  Revolvers,  den  man  vor 
Gebrauch  des  Mikroskopes  mit  den  Objektiven  montiert  hat  (s.  o).  In  der  Regel  ist  die  Fas- 
sung der  Objektive  eine  derartige,  daß  die  stark  vergrößernden  Linsen  längere  Fassung  haben 
als  die  kürzeren,  so  daß  man  beim  Übergang  von  einer  Vergrößerung  zur  anderen  in  der 
Regel  nicht  nötig  hat,  die  grobe  Einstellung  mit  Zahnrädertrieb  in  Tätigkeit  zu  setzen6). 

Besondere  Vorsicht  erheischt  die  Benützung  starker  Trockensysteme  und  Immersionen. 
Da  dieser  in  der  Regel  einen  sehr  geringen  Arbeitsabsland  haben,  müssen  sie  dem  zu  mikro- 
skopierenden Objekte  beziehungsweise  dem  Deckglase  bis  auf  den  Bruchteil  eines  Millimeters 
genähert  werden.  Das  muß  unter  Anwendung  großer  Vorsicht  geschehen,  sonst  kann  leicht 
das  Deckglas  zertrümmert  oder  selbst  bloß  durch  Druck  auf  das  Deckglas  das  Präparat  ver- 
nichtet werden;  auch  liegt  die  Gefahr  einer  Beschädigung  der  (teueren!)  Linse  vor,  nament- 
lich bei  starken  Immersionen  (Lockerung  der  Frontlinse).  Man  stelle  daher  stets  das  Ob- 

*)  Will  man  Immersion  verwenden,  so  schraubt  man  das  schwächste  Trockensystem,  das  man  in  diesem 
Falle  Ln  der  Regel  völlig  entbehren  kann,  ah  und  ersetzt  es  durch  die  Immersion,  die  damit  an  den  richtigen 
Platz  kommt;  noch  besser  und  bequemer  ist  die  Verwendung  eines  vierteiligen  Revolvers. 

2)  Starke  achromatische  Trockensysleme  vertragen  in  der  Regel  nur  mittelstarke  Okulare  im  Gegensatz 
zu  dun  Apochrornaten,  s.  a.  u. 

3)  Untersucht  man  ungefärbte  Objekte  oder  sehr  feine  und  helle  Strukturverhältnisse,  so  ist  oft  bei  mitt- 
leren und  selbst  starken  Vergrößerungen  der  Planspiegel  am  Platz. 

4)  Bei  neueren  Instrumenten  ist  häufig  ein  ausklappbarer  Kondensor  vorhanden  und  an  der  Oberfläche 
von  dessen  Fassung  eine  gewölbte  Iriszylinderblende. 

5)  Will  man  bei  Anwendung  sehr  schwacher  Trockensysteme  den  Kondensor  beibehaltcn,  so  kann  man  ihn 
vorteilhaft  auch  mit  dem  Triebwerk  so  weit  senken,  bis  störende,  vom  Kondensor  entworfene  Bilder  (Fenster- 
kreuze usw.)  verschwunden  sind. 

0)  Genau  ist  diese  Abstimmung  der  Höhe  der  Objektivfassungen  nie,  besonders  gelingt  cs  nicht  für  die 
ganz  schwachen  Objektive,  die  dazu  zu  kurz  sind.  Bei  den  Schlittenwechslern  (s.  o.  S.  329)  läßt  sie  sich  korri- 
gieren, so  daß  dann  die  verschiedensten  Objekte  genau  in  den  Fokus  eingestellt  sind,  wenn  sie  mit  Schlitten  ge- 
wechselt werden.  Immersionen  werden  nicht  abgepaßt,  da  man  beim  Übergang  vom  Trockensystem  zur  Immer- 
sion doch  erst  Öl  einschalten  muß. 
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jekt  zunächst  genau  in  das  Zentrum  des  Gesichtsfeldes  eines  schwachen  Objektives,  ehe  man 
das  starke  einschaltet.  Dann  wird  man  (einigermaßen  gute  Zentrierung  der  Linsen  oder  des 
Revolvers  vorausgesetzt)  sicher  sein,  bei  vorsichtigem  Senken  des  Tubus  das  Objekt  ins  Ge- 
sichtsfeld des  starken  Objektives  zu  bekommen.  Bei  Anwendung  einer  Immersion  muß  man 
einen  Tropfen  Immersionsöl  auf  das  Deckglas  geben,  ehe  man  den  Tubus  so  weit  senkt, 
daß  die  Frontlinse  des  Objektives  in  das  Öl  taucht;  das  kontrolliert  man  von  außen,  in 
der  Seitenansicht  des  Instrumentes!  Erst  nach  der  Feststellung,  daß  der  Öltropfen  berührt 
worden  ist,  vollzieht  man  die  weitere  Einstellung  durch  Blick  in  das  Okular  (wie  sonst 
üblich).  Man  gebe  acht,  daß  das  Öl  keine  Luftblasen  enthält,  die  sehr  stören.  Beim  Über- 
gang von  Immersion  zu  starken  Trockenlinsen  muß  das  Öl  vom  Deckglas  erst  entfernt  werden 
(am  besten  mit  Äther).  Will  man  nur  kurze  Zeit  mit  schwachen  Linsen  durchmustern,  so 
stört  das  Öl  nur  wenig.  Nach  der  Benützung  der  Immersion  muß  dessen  Frontlinse  von  Öl 
sorgfältig  gereinigt  werden  (am  besten  mittelst  eines  in  Äther  getauchten  Lederläppchens). 
Das  Arbeiten  mit  Immersionssystemen  erfordert  also  besondere  Vorsicht. 

Bei  Anwendung  mittlerer  und  starker  Objektive  vergesse  man  nie,  die  Blende  in 
Tätigkeit  treten  zu  lassen,  da  feine  Strukturverhältnisse  oft  durch  Verwendung  zu  weiter 
Blenden  verloren  gehen.  Die  heute  gewöhnlich,  stets  aber  an  sämtlichen  mittleren 
und  größeren  Instrumenten  vorhandene  Irisblende  gestattet  ja  eine  ganz  beliebige  Abstufung 
der  Blendung,  deren  Optimum  leicht  durch  die  Probe  festgestellt  werden  kann.  Es  gibt 
jedoch  auch  Fälle,  in  denen  gerade  das  Arbeiten  mit  vollem  Beleuchtungskegel  (Kon- 
densor), von  Vorteil  ist,  nämlich,  wenn  man  stark  gefärbte  kleine  Objekte  wie  Bakterien 
schnell  auf  finden  will;  die  krasse  Beleuchtung  hellt  dann  den  nicht  oder  nur  wenig  gefärb- 
ten Untergrund  auf,  die  gefärbten  Teile  kommen  um  so  deutlicher  zur  Darstellung.  Beson- 
ders bei  Verwendung  homogener  Immersionen  ist  diese  Betrachtungsweise  nicht  selten  von 
Vorteil;  für  rein-histologische  Untersuchungen  spielt  sie  allerdings  nur  eine  untergeordnete 
Rolle.  Untersuchung  mit  homogener  Immersion  verlangt  ja  stets  einen  Kondensor  (s.  a.  o.). 

Man  vergegenwärtige  sich  immer,  daß  die  eigentliche  (nutzbare)  Vergrößerung  im  we- 
sentlichen nur  von  den  Objektiven  erzeugt  wird,  daß  die  Okulare  eigentlich  nur  dieses  von 
den  Objektiven  gelieferte  Bild  nachträglich  wieder  vergrößern,  wobei  natürlich  auch  alle 
Fehler  mitvergrößert  werden.  In  der  Regel  findet  die  Korrektion  der  bei  Verwendung  von 
Glaslinsen  entstehenden  optischen  Fehler  (sphärische  und  chromatische  Aberration)  nur  durch 
die  Verwendung  verschiedener  Glassorten  bei  den  Objektiven  statt;  die  gewöhnlichen 
(Huyghensschen)  Okulare  sind  aus  zwei  einfachen  Linsen  gewöhnlichen  Glases  zusannnen- 
gestellt.  die  eine  Verbesserung  des  mikroskopischen  Bildes  nicht  mehr  erzeugen  können,  im 
Gegenteil  eher  das  von  den  (achromatischen)  Objektiven  gelieferte  Bild  verschlechtern.  Etwas 
anders  liegen  die  Verhältnisse  bei  den  apochromatischen  Objektiven,  die  ihren  Namen  davon 
führen,  daß  in  hohem  Maße  eine  Korrektion  der  chromatischen  Aberration  bei  ihrer  An- 
wendung stattfindet.  Hier  dienen  die  für  sie  verwendbaren  Kompensationsokulare  im  gewis- 
sen Sinne  zur  Verbesserung  des  Bildes,  indem  sie  an  der  Beseitigung  der  chromatischen  Ab- 
erration teilnehmen1).  Daraus  ergibt  sich  schon,  daß  man  Apochromate  nur  mit  diesen  Oku- 
laren benutzen  darf.  Die  so  erzeugten  Bilder  zeigen  dann  gar  keine  farbigen  Ränder,  im 
Gegensatz  zu  einem  leichten,  aber  kaum  störenden  farbigen  Rande  des  (kreisförmigen) 
Gesichtsfeldes  der  Achromaten.  Die  Folge  ist,  daß  man  bei  Apochromaten  eher  ein  stärkeres 
Okular  verwenden  darf,  als  wenn  man  die  gewöhnlichen  unkompensierten  Okulare  benutzt, 
wie  sie  bei  Achromaten  Verwendung  finden.  Immerhin  verbessern  auch  bei  Apochromaten 

1)  Die  Apochromaten  sind  nach  dem  Blau  zu  überkorrigiert  und  werden  durch  die  Kompensationsoku- 
lare zurückkorrigiert. 
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die  ganz  starken  Okulare  das  Bild  nicht;  im  Gegenteil,  sie  sind  auch  hier,  wenn  es  sich 
um  Schärfe  der  Abbildung  handelt,  eher  schädlich.  Natürlich  gilt  das  in  viel  höherem 
Maße  hei  Achromaten  und  stark  vergrößernden  gewöhnlichen  Huyghensschen  Okularen. 

In  praxi  stellen  sich  die  Verhältnisse  so,  daß  die  mittelstarken  Okulare  diejenigen  sind, 
mit  Hilfe  derer  am  vorteilhaftesten  untersucht  wird.  Diejenigen  geringer  Vergrößerung 
(3 — 4mal)  werden  Sucherokulare  genannt,  weil  sie  große  Gesichtsfelder  geben,  auf  denen 
man  einen  beträchtlichen  Teil  des  Präparates  überblickt,  um  das  aufsuchen  zu  können, 
was  näher  betrachtet  werden  soll.  An  und  für  sich  ist  die  Vergrößerung  der  Sucherokulare 
für  die  Betrachtung  mikroskopischer  Präparate  zu  gering.  Diese  wird  am  vorteilhaftesten 
mit  Hilfe  von  7 — lOfacli  vergrößernden  Okularen  vorgenommen.  Okulare,  die  mehr  als 
zehnfach  vergrößern,  geben  im  allgemeinen  keine  nutzbaren  Vergrößerungen  mehr,  beson- 
ders nicht  bei  Achromaten;  sie  sind  aber  vielfach  noch  bei  Apochromaten  (bis  etwa  löfach) 
vorteilhaft  verwendbar.  Natürlich  spielt  dabei  die  Brennweite  des  Objektives  eine  Bolle;  je 
schwächer  dieses  vergrößert,  um  so  eher  kann  ohne  nennenswerten  Schaden  für  das  mi- 
kroskopische Bild  die  Vergrößerung  durch  das  Okular  gesteigert  werden  (wiederum  beson- 
ders bei  Apochromaten);  je  stärker  die  Eigenvergrößerung  des  Objektives,  um  so  vorsich- 
tiger muß  man  bei  Verwendung  starker  Okulare  sein. 

Von  der  allergrößten  Bedeutung  bei  der  Verwendung  des  Mikroskopes  ist  die  richtige  Be- 
nutzung der  Fe  in  ein  sie  Illings  Vorrichtung  (Mikrometerbewegung).  Nur  für  die  Betrachtung 
mit  schwachen  Vergrößerungen  genügt  die  Scharfeinstellung  des  Bildes  mit  Hilfe  der  (Zahn- 
rad-) Triebschrauben.  Verwendet  man  mittelstarke,  starke  und  besonders  ganz  starke  Ver- 
größerungen, so  muß  die  Feineinstellung  durch  die  Mikrometerschraube  erfolgen;  diese 
wird  aber  nicht  wie  die  groben  Einstellschrauben  nach  vollendeter  Scharfeinstellung  wieder 
aus  der  Hand  gelassen,  sondern  die  H a n d (die  eine  oder  andere,  besonders  bei  den  modernen 
Instrumenten,  die  links  und  rechts  am  Tubusträger  gleichwirkende  Schrauben  besitzen) 
bleibt  während  der  Dauer  der  mikroskopischen  Betrachtung  an  der 
Schraube  ruhen,  die  sozusagen  genau  so  behandelt  werden  muß  wie  das  Steuerrad 
des  Kraftwagens.  Wie  dort,  so  ist  auch  hier  ein  Eoslassen  der  Mikroskopeinstellung  ein 
prinzipieller  Fehler.  Denn  je  höher  die  Vergrößerung,  um  so  dünner  wird  die  „optische 
Ebene“,  d.  h.  die  Dicke  der  Schicht,  innerhalb  derer  das  Objektiv  scharf  abbildet.  Die 
meisten  Präparate,  die  untersucht  werden,  sind  aber  wesentlich  dicker;  man  sieht  also,  wenn 
man  nicht  dauernd  innerhalb  der  Grenzen  des  scharfen  Sehens  die  Feineinstellung  verändert, 
nur  einen  Teil  der  Dicke  des  Präparates;  die  in  anderen  optischen  Ebenen  gelegenen  Teile 
würden  einem  völlig  entgehen,  wenn  man  die  Mikrometerschraube  nicht  benutzt,  dauernd 
benutzt,  um  die  in  verschiedenen  optischen  Ebenen  gelegenen  Teile  des  Feldes  miteinander 
kombinieren  zu  können1). 

Für  die  Behandlung  des  Mikroskopes  seien  hier  noch  folgende  Regeln  ge- 
geben. So  solide  gebaut  die  Mikroskopstative  aller  besseren  Firmen  auch  sind,  sie  müssen 
trotzdem  vorsichtig  behandelt  und  peinlich  sauber  gehalten  werden.  Instrumente  älterer 
Konstruktion,  die  noch  die  alte  Mikrometerbewegung  am  oberen  Ende  der  Säule  tragen, 
faßt  man  am  besten  am  Fuße;  die  neueren  Instrumente  sind  alle  so  konstruiert,  daß  sie  ohne 
Schaden  am  Tubusträger  angefaßl  werden  können;  dieser  ist,  um  als  Handgriff  dienen  zu 
können,  entweder  ausgeschweift  oder  besitzt  direkt  eine  Handhabe.  Daß  man  die  Mikro- 
skope vor  Staub  schützen  muß  (Kasten,  Glocke  usw.),  wurde  schon  oben  erwähnt.  Ver- 

1)  Der  Fehler,  daß  mikroskopiert  wird,  ohne  die  Mikrometerschraubc  in  der  Hand  zu  haben,  wird  von 
Anfängern  viel  begangen  mit  der  Begründung,  daß  sie  bereits  scharf  sehen.  Sie  tun  das  nur  bei  schwachen 
Vergrößerungen  und  sehr  dünnen  Schnitten. 
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staubte  oder  verschmutzte  Stative  reinige  man  am  besten  trocken  oder  unter  Zuhilfenahme 
von  Wasser  (Spiritus  löst  die  Lackierung).  Die  freiliegenden  Linsenflächen  (Augenlinse  des 
Okulars,  Frontlinse  des  Objektives,  Oberflächenlinse  des  Kondensors)  sind  mit  einem  wei- 
chen Hirschlederlappen  ahzuwischen.  Sind  sic  verschmutzt  (durch  Immersionsöl  oder  Ka- 
nadabalsam), so  befeuchte  man  den  Lappen  mit  etwas  Äther  oder  Xylol  und  löse  (vorsich- 
tig, ohne  die  Metallfassung  zu  befeuchten)  den  Belag  ab.  Man  schraube  Objektive  nie  aus- 
einander; sind  sie  stark  verschmutzt,  so  gebe  man  sie  zur  Reinigung  an  die  Fabrik.  Oku- 
lare können  behufs  Reinigung  auseinandergeschraubt  werden  (wenn  die  Innenflächen  der 
Linsen  beschmutzt  sind).  Man  erkennt  den  Sitz  der  Verunreinigung  im  Okular  daran,  daß 
diese  sich  beim  Drehen  des  Okulars  im  Tubus  mitdreht.  Man  schraube  aber  nie  beide  Lin- 
sen des  Okulars  zusammen  ab  (Augen-  und  Kollektivlinse),  da  die  Gefahr  besteht,  daß 
man  sie  an  die  falschen  Enden  des  Rohrstückes  wieder  anschraubt  (dann  sitzt  die  Ükular- 
blende  in  einer  falschen  Ebene).  Besonders  geschont  muß  die  Mikrometerschraubc  werden  : 
sie  sollte  immer  eine  mittlere  Stellung  haben  (vielfach  sind  Marken  am  Tubusträger  an- 
gebracht, die  die  höchste  und  tiefste  Stellung  der  Schraubenbewegung  angeben).  Sollte  der 
Gang  abgelaufen  sein,  so  ist  sofort  energisch  zurückzuschrauben.  Man  nehme  nie  das  Mikro- 
skopstativ selbst  auseinander;  von  Zeit  zu  Zeit  lasse  man  es  von  der  Fabrik  oder  deren  An- 
gestellten kunstgerecht  auseinandernehmen,  frisch  cinfetten  usw. 

Man  kann  mit  senkrecht  stehendem  Mikroskope  arbeiten  oder  aber,  wenn  ein  Gelenk  zum 
Umlegen  vorhanden  ist,  das  Mikroskop  neigen,  was  sich,  wenn  nicht  Hinderungsgründe  vor- 
liegen (Untersuchung  in  Flüssigkeit),  besonders  bei  hohen  Stativen  empfiehlt;  meist  ist 
dann  auch  die  Beleuchtung  eine  bequemere.  Viele  Instrumente  gestatten,  das  Gelenk  in  be- 
liebiger Stellung  zu  fixieren. 

Von  großer  Bedeutung  ist  die  Beleuchtung  des  Mikroskopes  und  damit  die  Licht- 
quelle. So  gut  Tageslicht  ist,  so  hat  es  doch  auch  seine  Nachteile1).  Direktes  Sonnenlicht 
ist  nicht  brauchbar  (Gefahr  der  Blendung  der  Netzhaut).  Aber  auch  der  blaue  Himmel 
gibt  kein  gutes  Mikroskopierlicht.  Am  besten  ist  es,  das  Licht  von  einer  sonnenbeschienenen 
weißen  Wolke  zu  nehmen  oder  einer  hellen  Hauswand.  Da  aber  die  Witterungs-  und  Tages- 
stundenverhältnisse zu  wechselvoll  sind,  muß  man  häufig  zum  Ersatz  künstliches  Licht  neh- 
men, das  auch  imstande  ist,  Tageslicht  vollkommen  zu  ersetzen.  Heutzutage  ist  wohl  über- 
all elektrisches  Licht  vorhanden.  Für  fast  alle  Fälle  genügt  eine  Opalbirne  von  genügender 
Kerzenstärke  (etwa  40 — 50);  sie  gibt  ein  so  helles  aber  zerstreutes  Licht,  daß  es  dem  Ta- 
geslicht nur  hinsichtlich  seines  schwächeren  Gehaltes  an  blauen  Strahlen  nachsteht.  Wo 
dieser  Umstand  sich  nachteilig  bemerkbar  macht,  kann  man  ihn  leicht  dadurch  kompensieren, 
daß  man  ein  blaues  Glas  (wie  es  zu  fast  allen  Instrumenten  in  verschieden  starker  Tönung 
beigelegt  wird)  auf  die  Blende  auflegt. 

Trotzdem  empfiehlt  sich  für  manche  Zwecke  (namentlich  Dunkelfeldbeleuchtung  — 
s.  u.)  die  Verwendung  einer  besonderen  Mikroskopierlampe,  wie  sie  in  verschiedener  Aus- 
führung von  seiten  der  Firmen  geliefert  werden.  Man  fordere  darüber  die  betreffenden  Ka- 
taloge ein. 

Hier  wurde  bisher  nur  der  Verwendung  des  Mikroskopes  zur  gewöhnlichen  Form  der 
mikroskopischen  Betrachtung  gedacht,  der  Beobachtung  im  umgekehrten  monokularen  Bilde. 
Für  manche  Verhältnisse  empfiehlt  sich  die  binokulare  Beobachtungsweise  mit 
dem  Mikroskope,  die  vor  der  monokularen  den  Vorzug  hat,  daß  das  Bild  plastisch  wirkt. 
Namentlich  da,  wo  dicke  Schichten  zu  untersuchen  sind,  z.  B.  mehrere  Lagen  von  Blut- 
gefäßen oder  Nervengeflechlen  übereinander  gelagert  sind,  ist  die  binokulare  mikroskopische 


l)  Künstliches  L\,cht  ist  gelegentlich  sogar  Bedingung,  z.  B.  bei  Untersuchung  im  Dunkelfeld  (s.  u.). 
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Untersuchung  von  großem  Vorteil.  Sie  wird  am  zweckmäßigsten  mit  Hilfe  besonderer 
binokularer  oder  stereoskopischer  Mikroskope  ausgeführt,  die  doppelte,  vollkommen  identische 
Objektive  wie  auch  Okularpaare  tragen.  Die  letzteren  sind  in  winklig  gegeneinander  beweg- 
lichen (zur  Einstellung  auf  die  Augendistanz)  prismenhaltigen  Tubustrommeln  angebracht. 
Solche  Mikroskope  gestatten  aber  meist  nur  eine  mäßige  Vergrößerung  (bis  etwa  lOOfach). 
Neuerdings  wird  an  Stelle  vollständiger,  mit  identischen  Objektivpaaren  ausgestatteter  Bin- 
okularmikroskope ein  binokularer  Tubus  oder  ein  in  den  einfachen  Tubus  einsetzbarer  bin- 
okularer Aufsatz  benutzt;  auf  diese  Weise  wird  zwar  nur  mit  einem  Objektiv,  aber  mit  dop- 
peltem Okular  beobachtet  und  eine  — wenn  auch  nicht  besonders  starke  — plastische  stereo- 
skopische Wirkung  erzeugt,  die  auch  mit  den  stärksten  Vergrößerungen  ausgeführt  werden 
kann.  Ganz  moderne  Instrumente  sind  mit  einfachen  und  binokularen  Doppeltubussen,  die 
gegeneinander  ausgewechselt  werden  können,  ausgestattet.  Das  Arbeiten  mit  dem  binoku- 
laren Mikroskop  hat  den  weiteren  Vorteil,  daß  die  Ermüdung  der  Augen  nicht  annähernd  in 
dem  Maße  eintritt,  wie  bei  der  monokularen  Betrachtungsweise. 

Eine  weitere  Form  der  Untersuchung  mit  dem  Mikroskope,  die  sich  immer  weiter  aus- 
breitet, ist  die  im  sog.  Dunkelfelde.  Bei  ihr  werden  die  Konturen  der  zu  untersuchenden 
Objekte  scharf  auf  dunklem  Untergründe  (also  im  dunklen  Gesichtsfelde,  nicht  im  hellen, 
wie  bei  gewöhnlicher  mikroskopischer  Betrachtung)  beleuchtet,  so  daß  sie  sich  viel  schärfer 
abheben  als  bei  Untersuchung  im  „Hellfelde“.  Es  wird  das  mit  Hilfe  eines  besonderen  Kon- 
densors (Paraboloidkondensor)  erreicht,  der  den  gewöhnlichen  Kondensor  in  diesem  Falle  er- 
setzt. Vielfach  werden  sog.  Hell-Dunkelkondensoren  benutzt,  die  den  unmittelbaren  Übergang 
von  einer  Beleuchtungsart  zur  anderen  gestatten1). 

Ebenfalls  für  viele  histologische  Untersuchungen  wichtig  ist  die  Untersuchung  im  po- 
larisierten Lichte  mit  Hilfe  des  Polarisationsmikroskopes.  Jedes  Mikroskop  mit  dreh- 
barem Objekttisch  kann  in  ein  „Polarisationsmikroskop“  verwandelt  werden,  durch  Benutzung 
eines  besonderen  Polarisationskondensors  einerseits,  eines  auf  das  Okular  aufzusetzenden 
Analysators  andererseits2). 

Während  man  für  gewöhnlich  durchsichtige  Objekte  untersucht,  die,  wie  bisher  beschrie- 
ben, im  durchfallenden  Lichte  betrachtet  werden,  ist  es  auch  möglich  — neuerdings  inner- 
halb gar  nicht  allzu  enger  Grenzen  — undurchsichtige  Objekte  mikroskopisch  zu  unter- 
suchen; das  kann  natürlich  nur  im  auffallenden  Lichte  geschehen.  Handelt  es  sich  um  sehr 
schwache  Vergrößerungen,  so  genügt  es,  den  Mikroskopspicgel  abzublenden  und  mit  einer 
genügend  hellen  Lichtquelle  eventuell  unter  Zuhilfenahme  einer  Sammellinse  von  oben  her  das 
zu  untersuchende  Objekt  zu  beleuchten.  Vielfach  empfiehlt  sich  für  solche  Zwecke  an  Stelle 
des  zusammengesetzten  Mikroskopes  die  Verwendung  des  einfachen  (s.  o.  S.  324)  in  Gestalt 
eines  Lupenstatives  oder  einer  Binokularlupe3). 

Soll  dagegen  bei  etwas  stärkerer  Vergrößerung  im  auffallenden  Lichte  untersucht  wer- 
den, so  ist  die  genannte  einfache  Anordnung  schon  deswegen  nicht  ausführbar,  weil  das 
Objektiv  dem  Objekte  zu  stark  genähert  werden  muß.  Dann  benötigt  man  besondere  Hilfs- 
instrumente, wie  sie  für  schwächere  Vergrößerungen,  die  bei  histologisch-embryologischen 
Untersuchungen  meist  nur  in  Frage  kommen,  ein  am  Objektiv  angebrachter  Hohlspiegel 
(sog.  Lieberkühnspiegel)  darstellt;  bei  noch  stärkeren  Vergrößerungen  muß  an  dessen  Stelle 

1)  Näheres  darüber  siehe  die  Kalaloge  der  Firmen  und  die  Anweisungen  zum  Gebrauche  der  Dunkel- 
feldbeleuchtung. 

2)  Die  Untersuchung  im  polarisierten  Lichte,  so  wichtig  sie  für  viele  Zwecke  ist,  erfordert  ein  genaues 
Studium  der  Wirkungsweise  der  genannten  Ililfsinstrumente,  auf  das  hier  nicht  näher  eingegangen  werden  kann. 

8)  Über  solche  Lupenstative  und  Binokularlupen  unterrichte  man  sich  an  Hand  der  Firmenkataloge. 
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eventuell  der  sog.  Vertikalilluminator  treten1),  dessen  Benutzung  für  die  genannten  Zwecke 
kaum  je  in  Frage  kommen  wird. 

III.  Messen  und  Zeichnen  mikroskopischer  Objekte. 

Das  Messen  mikroskopischer  Objekte  geschieht  mit  Hilfe  des  Okularmikro- 
meters. Es  handelt  sich  um  eine  dünne,  mit  einer  Teilung  versehene  Glasplatte;  meist  sind 
sie  in  5 oder  10  mm,  jeder  Millimeter  in  10  oder  20  Teile  geteilt.  Diese  (meist  runden) 
Gläser  werden  nach  Abschrauben  der  Augenlinse  auf  die  Okularblende  aufgelegt  und  ge- 
hen dann  mittels  der  wieder  angeschraubten  Augenlinse  ein  scharfes  Bild  der  Teilstriche2). 
Deren  Wert  ist  aber  bei  der  Benutzung  zum  Messen  der  (gleichzeitig  abgebildeten)  Objekte 
nicht  bekannt;  er  wechselt  vielmehr  mit  der  Brennweite  des  zu  verwendenden  Objektives  und 
muß  für  jedes  Objektiv  festgestellt  werden. 

Je  stärker  die  Vergrößerung,  um  so  geringer  die  Werte  der  Teilstriche  des  Mikro- 
meters. Den  Wert  der  Okularmikrometerteilstriche  muß  man  feststellen,  und  zwar  mit 
Hilfe  des  Objektivmikrometers.  Man  tue  das  für  sein  Instrument  seihst  und  ver- 
lasse sich  nicht  auf  die  den  Mikroskopen  oft  beigegebenen  Tabellen.  Ein  Objekliv- 
mikrometer  hat  die  Form  eines  gewöhnlichen  Objektträgers,  enthält  aber  eine  äußerst 
feine  Teilung  (1  mm  in  100  Teile),  die  der  leichteren  Auffindbarkeit  wegen  in  der  Begel 
durch  besondere  Zeichen  (konzentrische  Ringe)  angedeutet  ist.  Man  stellt  die  Teilung  mit 
dem  Mikroskope  ein  (etwas  schwierig,  Vorsicht,  enge  Blende!),  legt  das  Okularmikrometer 
in  das  Okular  und  bringt  beide  Teilungen  genau  zur  Deckung.  Man  kann  nun  leicht  ver- 
gleichen, wieviel  Teilstriche  des  Objektivmikrometers  einem  Intervall  des  Okularmikro- 
meters entsprechen.  Da  ein  Teilstrich  des  ersteren  10  g ist,  so  würde  ein  Intervall  des 
Okularmikrometers,  wenn  er  einen  des  Objektivmikrometers  deckt,  ebenfalls  10  g bedeuten, 
deckt  ein  Intervall  des  ersteren  vier  des  letzteren,  so  ist  der  Wert  40g,  decken  aber  vier 
Intervalle  des  Okularmikrometers  einen  des  Objektivmikromeiers,  so  ist  der  Wert  jedes  Inter- 
valles 2,5  g (4x2,5g=  10  g).  Bei  mittleren  Vergrößerungen  wird  ersttjres,  bei  starken 
letzteres  der  Fall  sein;  40  g wird  ein  Okularmikrometerintervall  nur  bei  sehr  schwachen  Ver- 
größerungen betragen. 

Das  Objektivmikrometer  kann  man  auch  zur  Feststellung  der  Vergrößerung  des 
Objektives  benutzen,  indem  man  es  mit  Hilfe  eines  Zeichenapparates  (s.  u.)  auf  eine 
horizontale  Papierfläche  projiziert  und  nachzeichnet.  Man  mißt  dann  mit  einem  gewöhnli- 
chen, aber  möglichst  genauen  Maßstab  die  Entfernung  zweier  Teilstriche,  die  am  Objek- 
tivmikrometer 10  g beträgt.  Aus  der  Vergrößerung,  die  der  Teilstrich  (10  g)  erfahren  hat, 
läßt  sich  die  Vergrößerung  berechnen.  Ist  z.  B.  die  Entfernung  zweier  Teilstriche  4 mm, 
so  beträgt  die  Vergrößerung  400mal. 

Das  Zeichnen  mikroskopischer  Objekte  geschieht  meist  mit  Hilfe  besonderer  Appa- 
rate, die  man  deswegen  Zeichenapparate  nennt  (obwohl  man  auch  der  Art  mikrosko- 
pische Objekte  nachzeichnen  kann,  indem  man  mit  dem  linken  Auge  ins  Mikroskop  sieht,  und 
mit  dem  rechten  auf  einem  neben  dem  Mikroskop  gelegenen  Papierblatte  das  Bild  freihän- 
dig entwirft).  Genauere  Zeichnungen  erhält  man  aTier  nur  mit  Hilfe  der  eigentlichen  Zei- 
chenapparate. Diese  variieren  in  Zahl  und  Abordnung  außerordentlich,  so  daß  man  sich  am 

*)  Dieser  findet  meist  nur  bei  mineralogischen  Untersuchungen  Verwendung. 

2)  Bei  besonderen  sog.  Meßokularen  ist  die  Augenlinse  (in  einer  besonderen  Fassung)  abnehmbar  und  kann 
durch  Drehung  der  Fassung  haarscharf  auf  die  Teilung  eingestellt  werden.  In  der  Regel  aber  geben  alle  Oku- 
lare ohne  weiteres  scharfe  Bilder  der  Teilung;  man  muß  die  gravierte  (geteilte)  Flüche  des  Okularmikrome- 
ters nach  unten  gerichtet  auf  die  Blende  legen. 

Sobotta,  Histologie  4.  A. 
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besten  an  Hand  der  Kataloge  der  Firmen  unterrichtet.  Es  gibt  zwei  ihrer  Konstruktion 
und  vor  allem  der  Handhabung  nach  ganz  verschiedene  Arten  von  Zeichenapparaten : 1.  solche, 
bei  denen  das  mikroskopische  Bild  aus  dem  Mikroskop  heraus  auf  die  Zeichenfläche  proji- 
ziert wird  (sog.  Projektionszeichenapparate)  und  2.  solche,  bei  denen  eine  subjektive  Ver- 
einigung von  Bildfläche  des  Mikroskopes  und  von  der  Zeichenfläche  (meist  mit  Hilfe  von 
Prismen-  und  Spiegeleinrichtungen)  im  Mikroskope  selbst  erzielt  wird. 

Im  ersteren  Falle  zeichnet  man  also  das  auf  eine  Papierfläche  projizierte  reelle  Bild 
nach,  ohne  daß  man  durch  das  Okular  des  Mikroskopes  sieht,  im  zweiten  Falle  arbeitet 
man  mit  Hilfe  des  auf  dem  Okulare  befestigten  Apparates  wie  mit  dem  Mikroskope;  das 
Bild  der  Zeichenfläche  und  des  Stiftes,  mit  dem  man  zeichnet,  wird  in  das  Mikroskop  ge- 
worfen und  mit  dem  von  ihm  erzeugten  Bilde  vereint.  Wenn  auch  mit  beiden  Methoden 
vortreffliche  Besultate  erzielt  werden  können,  ist  fraglos  das  Arbeiten  mit  Projektion  des 
Bildes  auf  die  Zeichenfläche  (die  eventuell  teilweise  verdunkelt  werden  muß)  das  viel  ein- 
fachere, sichere  und  leichter  zu  erlernendeVerfahren.  Vor  allem  hat  man  beide  Augen  zur  Benut- 
zung frei,  um  das  (reelle)  Bild  nachzeichnen  zu  können ; das  Mikroskop  dient  hier  nur  als  Hilfs- 
apparat. Bei  schwachen  Vergrößerungen  kann  man  direkte  Projektion  ohne  Anwendung 
von  Okularen  durch  eine  Art  senkrechter  vereinfachter  Mikroskopeinrichtung  benutzen, 
bei  stärkeren  Vergrößerungen  werden  etwas  verwickelter  gebaute  Apparate  für  Verwendung 
am  zusammengesetzten  Mikroskop  notwendig. 

Die  zweite  Form  der  Zeichenapparate  wird  in  ihrer  gebräuchlichsten  Gestaltung  durch 
den  Abbeschen  Zeichenapparat  mit  total  reflektierendem  Prisma  und  großem,  am  langen 
Hebelarm  befestigten  Spiegel  repräsentiert1).  Namentlich  exaktes  Arbeiten  mit  diesem  sonst 
vortrefflichen  Apparat  erfordert  Übung.  Man  ist  auf  absolut  monokulares  Sehen  angewie- 
sen. Um  die  in  das'  Mikroskop  zu  projizierende  Spitze  des  Zeichenstiftes  besser  sichtbar  zu 
machen,  hat  man  auch  beleuchtbare  Stifte  konstruiert. 


IV.  Die  Photographie  mikroskopischer  Präparate. 

An  Stelle  des  Zeichnens  kann  auch  die  Photographie  mikroskopischer  Präparate  treten,  die  sog.  Mikro- 
photographie. Natürlich  hat  sie  vor  der  Zeichnung  den  Vorteil,  daß  sie  objektive  Bilder  liefert,  denn  das  Sub- 
jektive läßt  sich  natürlich  auch  bei  der  exaktesten  Ausführung  einer  Zeichnung  nicht  gänzlich  vermeiden.  An- 
dererseits hat  die  Mikrophotographie  den  Nachteil,  daß  nur  eine  optische  Ebene  abgebildet  werden  kann,  daß 
alles,  was  außerhalb  dieser  liegt,  unscharf  im  mikrophotographischen  Bilde  erscheint,  so  daß  die  meisten  Mikro- 
photographien, wenigstens  solche,  die  bei  einigermaßen  starker  Vergrößerung  aufgenommen  sind,  ein  wenig 
klares  Bild  ergeben.  Je  dicker  das  zu  photographierende  Objekt  ist  und  je  höher  die  Vergrößerung  genommen 
wird,  desto  ungünstiger  ist  das  Resultat  der  Mikrophotographie.  Will  man  also  mit  stärkerer  Vergrößerung 
mikrophotographieren,  so  wähle  man  möglichst  dünne  Schnitte.  Es  ist  aus  dem  Gesagten  klar,  daß  die  besten 
Mikrophotographien  diejenigen  sein  werden,  die  mit  möglichst  schwachen  Vergrößerungen  aufgenommen  worden 
sind,  da  nur  bei  solchen  die  Gewähr  vorhanden  ist,  daß  auch  bei  relativ  dicken  Schnitten  das  ganze  Objekt 
scharf  abgebildet  wird.  Störend  dabei  ist  das  gewölbte  Gesichtsfeld  der  meisten  Okulare;  auf  alle  Fälle  ver- 
wende man  deswegen,  wenn  Mikrophotographie  mit  Okular  überhaupt  in  Betracht  kommt,  peripalanatische  Oku- 
lare. Bei  weitem  die  besten  Mikrophotographien  werden  aber  von  Präparaten  bei  schwacher  Vergrößerung  ge- 
wonnen, wenn  man  nur  mit  Hilfe  des  Objektives  photographiert,  nur  das  Zentrum  von  dessen  Gesichtsfeld  aus- 
nutzt (möglichst  auch  bereits  Objektive  mit  planem  Gesichtsfeld2)  aussucht)  und  die  Vergrößerung  durch  den 
Kammerauszug  steigert.  Handelt  es  sich  um  große  Übersichtsbilder,  die  man  gar  nicht  auf  einmal  unter  ein 
Gesichtsfeld  des  Mikroskopes  bringen  kann,  so  ersetzt  die  Mikrophotographie  nicht  bloß  die  Zeichnung,  die 
enorm  zeitraubend  sein  würde,  sondern  sie  bietet  selbst  gegenüber  der  direkten  mikroskopischen  Betrachtung 
unschätzbare  Vorteile. 


1)  Näheres  siehe  die  Kataloge. 

2)  Z.  B.  sog.  Mikroplanare. 
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Die  Apparatur  zur  Mikrophotographie  ist  ungeheuer  einfach;  man  kann  jede  photographische  (Balgen-) 
Kamera  dazu  benutzen,  wenn  man  eine  lichtdichte  Verbindung  zwischen  Mikroskoptubus  und  Objektivende  der 
Kamera  herstellt.  Die  Firmen  bieten  verschiedene  Modelle  von  mikrophotographischen  Apparaten  an.  Die  klei- 
nen auf  das  Okular  aufsetzbaren  Apparate  mit  ganz  kurzem  Auszug  haben  für  die  meisten  histologisch-embryo- 
logischen Untersuchungen  kaum  einen  anderen  Wert  als  den  der  Spielerei.  Immerhin  wird  es  Fälle  geben,  wo 
man  auch  mit  diesen  handlichen  und  schnell  verwendungsbereiten  kleinen  Apparaten  Erfolge  erzielen  kann,  z.  B. 
bei  Aufnahmen  frischer  und  schnellvergänglicher  Strukturen.  Da,  wo  die  Mikrophotographie  schnellen  und 
brauchbaren  Ersatz  für  Zeichnungen  usvv.  liefern  soll,  sind  nur  lange  Kameraauszüge  brauchbar  und  (wegen 
der  oft  beträchtlichen  Größe  der  Präparate)  solche  mit  großem  Plattenformat.  Näheres  siehe  die  speziellen 
Anweisungen  für  Mikrophotographie. 

Einen  sehr  wertvollen  Gebrauch  kann  man  von  der  Mikrophotographie  machen,  wenn  man  sie  als  Grund- 
lage für  Zeichnungen  verwendet,  was  direkt  oder  indirekt  geschehen  kann  (Näheres  darüber  siehe  die  betreffen- 
den Veröffentlichungen).  Fast  alle  Bilder  dieses  Buches  (Atlas)  sind  auf  mikrophotographischer  Grundlage  ge- 
zeichnet worden.  * 


V.  Die  Herstellung  mikroskopischer  Präparate. 

Objekte  aus  dem  Gebiete  der  Gewebelehre  oder  der  mikroskopischen  Anatomie  sind  nur 
selten  ohne  vorherige  Präparation  zur  mikroskopischen  Betrachtung  geeignet.  Ohne  solche 
besonderen  Vorrichtungen  sind  zum  Beispiel  Flüssigkeiten  der  mikroskopischen  Betrachtung 
zugänglich,  von  denen  aber  außer  dem  Blute  und  dem  Sperma  in  der  Begel  nur  noch  der 
Speichel  körperliche  (und  daher  morphologisch  feststellbare)  Bestandteile  enthält.  Außer- 
dem kann  man  die  weiblichen  Geschlechtszellen  in  toto  mit  Hilfe  des  Mikroskopes  unter- 
suchen desgl.  die  Haare  u.  e.  a.,  ohne  daß  man  genötigt  ist,  besondere  Präparationen  aus- 
zuführen. 

In  der  großen  Mehrzahl  der  Fälle  aber  müssen  menschliche  und  tierische  Gewebe  bzw. 
Organe  durch  Verrichtungen  verschiedener  Art,  Präparationen  genannt,  zum  Zweck  der  Un- 
tersuchung mit  dem  Mikroskope  vorbereitet  werden.  Man  kann  dabei  wieder  unterscheiden 
zwischen  Untersuchung  der  Objekte  im  „frischen“  Zustande  und  dem  der  vorausgegange- 
nen Fixierung  der  Gewebe.  Frisch  untersucht  kann  zunächst  im  lebenden  Zustande  wer- 
den (selten),  ferner  im  überlebenden,  d.  h.  an  Geweben  usw.,  die  dem  frisch  getöteten  Tiere 
entnommen  sind,  und  noch  volle  Lebenserscheinungen  zeigen.  So  untersucht  man  z.  B.  das 
Flimmerepithel  und  die  Flimmerbewegung  u.  a.  Oder  aber  man  entnimmt  Gewebs-  oder 
Organteile  der  Leiche  (ehe  sie  durch  Fäulnisvorgänge  verändert  werden)  und  untersucht 
sie,  ohne  sog.  Fixationsmittel  anzuwenden  und  ohne  zu  „färben“  in  indifferenten  Flüs- 
sigkeiten (physiolog.  Kochsalzlösung,  Binger-Lösung,  s.  o.  S.  3).  Dazu  muß  man  viel- 
fach die  Gewebe  zertrennen ; nur  selten  sind  sie  so  dünn  und  durchsichtig,  daß  sie  ohne 
Zerkleinerung  unter  das  Mikroskop  gelegt  untersucht  werden  könnten  (z.  B.  großes  Netz 
oder  Gekrösplatten,  besonders  solche  kleinerer  Säugetiere,  lockeres  Bindegewebe,  dünnwan- 
dige Organe  wie  die  gedehnte  Harnblase  oder  Lunge  des  Frosches  usw.).  In  der  großen 
Mehrzahl  der  Fälle  muß  man  auch  zum  Zwecke  der  frischen  Untersuchung  die  Gewebe 
zertrennen,  was  in  erster  Linie  durch  Z e r z u p f e n geschehen  kann,  d.  h.  mit  Hilfe  feiner 
Nadeln  werden  die  einzelnen  Gewebsteile  isoliert  (Muskelfasern,  Nervenfasern,  Fettzellen, 
usw.).  Diese  Methode,  die  einer  sehr  viel  weiteren  Verwendung  zugänglich  ist,  als  heute  in 
der  Begel  gebräuchlich,  verschafft  trotz  ihrer  Primitivität  vielfach  weit  bessere  Einblicke  in 
den  Aufbau  mancher  Gewebsstrukturen  als  die  modernen  Fixationsmethoden.  Ehe  man  die 
letzteren  kombiniert  mit  Färbemethoden  anwendet  (wie  das  meist  zu  geschehen  pflegt),  sollte 
man  stets  erst  versuchen,  sich  auf  dem  Wege  des  Zerzupfens  eine  Vorstellung  vom  frischen 
unfixierten  Zustande  des  Objektes  zu  machen.  Manche  Drüsenzellen  z.  B.  die  der  Speichel- 
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drüsen  lassen  im  frischen  Zustande  Strukturverhältnisse  erkennen,  die  am  fixierten  Präpa- 
rate sich  wesentlich  verändert  haben. 

Auf  fast  noch  einfachere  Präparationsweise  kann  man  vorher  ausgeschnittene  Schleim- 
hautstückchen für  die  mikroskopische  Betrachtung  der  Flimmerbewegung  gewinnen,  kann 
man  Fettgewebe  und  manche  anderen  Arten  des  Bindegewebes,  gelegentlich  auch  Knorpel- 
gewebe usw.  zur  mikroskopischen  Betrachtung  herrichten. 

Genügt  das  Zerzupfen  nicht  oder  setzen  die  Gewebe  infolge  ihrer  Konsistenz  dieser  Prä- 
parationsart unüberwindliche  Hindernisse  in  den  Weg,  so  müssen  frische  Gewebe  oder  Or- 
gane in  genügend  dünne  Schnitte  (mit  dem  Basier-  oder  Doppelmesser  — evtl,  mit  Hilfe 
des  Gefriermikrotoms)  zerlegt  werden ; so  kann  man  frischen  (überlebenden)  Knorpel  unter- 
suchen, viele  Organe,  die  sich  schlecht  zerzupfen  lassen,  oder  man  kann  das  durch  Zerzupfen 
gewonnene  Besultat  mit  dem  Bilde  des  Schnittes  vergleichen. 

Die  Untersuchung  im  frischen  Zustande  ermöglicht  die  Verwendung  der  verschiedensten 
Reagenzien  auf  die  Gewebe  (Wasser,  Säuren,  Alkalien);  deren  Wirkung  auf  die  verschie- 
densten Gewebsbestandteile  kann  eben  einzig  und  allein  am  frischen  Präparat  studiert  wer- 
den, das  in  dieser  Hinsicht  wiederum  den  Vorrang  vor  dem  fixierten  Präparat  hat. 

Eine  weitere  Form  der  Untersuchung  überlebender  Gewebe  ist  die  mit  Hilfe  sog.  Vital- 
farbstoffe, d.  h.  Farbstoffe,  die  bereits  auf  die  lebenden  und  damit  auch  die  überlebenden 
Gewebe  wirken.  Manche  von  ihnen  färben  die  Vitalgranula  (z.  B.  der  Histiocyten  — s.  o. 
S.  61),  andere  wie  das  vital  wirkende  Methylenblau  das  Nervengewebe.  Hier  liegt  also  eine 
gewisse  Kombination  der  frischen  Untersuchung  einerseits,  der  Färbung,  die  sonst  meist  an 
fixierten  Objekten  vorgenommen  wird,  andererseits  vor. 

So  wichtig  die  frische  Untersuchung  der  tierischen  und  menschlichen  Gewebe  auch 
ist,  und  so  sehr  bedauert  werden  muß,  daß  sie  stark  vernachlässigt  wird,  so  kann  sie  doch 
nur  im  beschränkten  Grade  Aufschlüsse  über  den  Bau  der  Gewebe  und  besonders  der  Or- 
gane des  menschlichen  Körpers  geben.  Sehr  geeignet  ist  z.  B.  für  die  denkbar  einfachste 
Form  der  mikroskopischen  Untersuchung  das  Blut;  dennoch  genügt  diese  Untersuchung 
nicht,  um  z.  B.  den  feineren  Bau  der  farblosen  Blutzellen  zu  erkennen.  Hier  muß  eine 
„Fixation“  des  Präparates  mit  nachfolgender  Färbung  eintreten,  um  die  gewünschten 
Aufschlüsse  zu  erhalten. 

Unter  der  Fixation  der  Gewebe  und  Organe  verstehen  wir  im  allgemeinen  eine  Behand- 
lung mit  eiweißfällenden  Mitteln,  unter  denen  der  (Äthyl-)  Alkohol  früher  eine  große  Rolle 
spielte.  Die  Zahl  der  Methoden  der  Fixation  und  der  chemischen  Substanzen  und  vor  allem 
Gemische  solcher  in  Lösungen,  die  heutzutage  Verwendung  finden,  ist  enorm  groß.  Es  muß, 
wie  über  alle  speziellen  Methoden,  die  hier  nicht  besprochen  werden  können1),  auf  die  Hand- 
bücher der  mikroskopischen  Technik  verwiesen  werden.  Meist  werden,  wie  gesagt,  Lösun- 
gen verschiedenster  Salze  (Quecksilber-,  Chrom-  usw.)  verwandt  oder  der  Alkohol  oder 
Formaldehyd  in  wäßriger  Lösung  (sog.  Formol  oder  Formal  in),  in  vielen  Kombinationen 
spielt  die  Essigsäure  eine  Rolle,  selbst  vor  Verwendung  von  Edelmetallen  bzw.  ihren  Salzen 
oder  Oxyden  (Silber-,  Gold-,  Platin-,  Osmium)  schreckt  die  histologische  Technik  nicht 
zurück.  Die  einfachste  Methode  ist  die  Eiweißfixierung  durch  Wärme,  wie  sie  bei  den  ein- 
fachsten Blutfärbemethoden  Verwendung  findet. 

Die  Fixation  bezweckt  zweierlei;  erstlich  die  Gewebe  durch  die  Eiweißfällung  zu  kon- 
servieren und  sie  für  weitere  Behandlung  in  einen  genügenden  Konsistenzzustand  zu  bringen, 
zweitens  sie  für  Anwendung  von  Färbungen  vorzubereiten.  Sind  die  Gewebsstücke  dünn  ge- 
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nug,  um  unter  dem  Mikroskope  unzerteilt  betrachtet  zu  werden,  so  kann  man  sie  nach  der 
Fixation  der  Färbung  unterwerfen  und  in  toto  unzerschnitten  untersuchen,  was  vor  jedem 
Schnitte,  der  schließlich  ja  nur  einen  Notbehelf  darstellt,  einen  unbedingten  Vorteil  darstellt. 
Die  Mitosebilder  der  Tafel  1 (Fig  3 — 15)  stammen  nicht  aus  einem  Schnittbilde,  son- 
dern aus  einer  Epithellamelle,  die  vollkommen  intakt  unter  dem  Mikroskope  liegt;  auf  diese 
W eise  sind  die  ganzen  mitotischen  Figuren  (unzerschnitten!)  sichtbar,  nicht  Teile  von  ihnen, 
wie  das  der  Fall  sein  würde,  wenn  man  die  Gewebe  zwecks  mikroskopischer  Untersuchung 
hätte  zerschneiden  müssen.  Es  ist  also  keineswegs  ein  Vorteil,  wenn  man  zum  Schnitte  seine 
Zuflucht  nehmen  muß  und  es  ist  oft  ein  Fehler,  wenn  man  im  Schnittbilde  untersucht,  wo 
das  nicht  unbedingt  nötig  ist. 

Leider  kommt  man  aber  in  der  überwiegenden  Mehrzahl  der  Fälle  nicht  um  die  Not- 
wendigkeit herum  Schnitte  ausführen  zu  müssen.  Man  bedient  sich  dabei  der  modernen 
Schneidemaschinen  oder  Mikrotom  e.  Es  gibt  außerordentlich  viele  derartige  Konstruk- 
tionen von  großer  Leistungsfähigkeit  (s.  die  Kataloge  der  Firmen  von  Jung-Heidelberg, 
Leitz- Wetzlar,  Sartorius-Göttingen,  Schanze-Leipzig  u.  a.) ; sie  erlauben  gleichmäßig  und  be- 
liebig dicke  Schnitte  bis  zu  1 p.  Dicke  herunter  herzustellen.  In  der  Regel  müssen  die  Prä- 
parate eine  Vorbereitung  (sog.  Einbettung)  erfahren,  ehe  sie  mit  dem  Mikrotom  in  Schnitte 
zerlegt  werden  können;  nur  beim  sog.  Gefrierverfahren  fällt  eine  Nachbehandlung  der  Prä- 
parate, wie  sie  die  Einbettungsmethoden  verlangen,  fort;  es  können  direkt  frische  Gewebe 
gefroren  und  in  diesem  Zustande  dann  in  Schnitte  zerlegt  werden1).  So  schnell  dieses  Er- 
fahren auch  arbeitet,  so  spielt  es  doch  in  der  normal-histologischen  Technik  nur  eine  unter- 
geordnete Rolle  (meist  nur  nach  vorheriger  Formolfixierung).  In  der  großen  Mehrzahl  der 
Fälle  werden  die  Einbettungsmethoden  verwendet,  d.  h.  die  fixierten  Präparate  wer- 
den nach  vorheriger  Entwässerung  und  Nachbehandlung  in  Alkohol  (steigender  Konzentra- 
tion) entweder  in  Paraffin  oder  in  Zelloidin  (eine  Lösung  von  Schießbaumwolle  in  Alkohol- 
Äther)  eingebettet  (von  der  genannten  Masse  sozusagen  durchtränkt  und  umschmolzen).  Rei 
der  Paraffineinbettungsmethode  müssen  die  Objekte  erst  ein  Lösungsmittel  des  Paraffins 
passieren  (Chloroform.  Xylol  usw.:  Näheres  siehe  die  Lehrbücher  der  Technik).  Auch  Kom- 
binationen der  beiden  Einbettungsmethoden  sind  möglich. 

Rei  Paraffineinbettung  wird  mit  trockenem  Messer  (die  Mikrotommesser  sind  ihrer 
Form  usw.  nach  für  die  verschiedenen  Konstruktionen  der  Instrumente  z.  T.  sehr  verschie- 
den geschliffen),  bei  Zelloidineinbettung  mit  feuchtem  (durch  Alkohol  gut  befeuchtetem) 
Messer  geschnitten.  Die  Paraffinschnitte  müssen  vor  der  Weiterbehandlung  (durch  Paraffin- 
lösungsmittel, entparaffiniert  werden,  um  in  wäßrigen  Lösungen  gefärbt  werden  zu  können 
(nach  Durchgang  durch  Alkohol  sinkender  Konzentration). 

Meist  werden  Zelloidin-  wie  Paraffinschnitte  gefärbt;  selten  werden  sie  ungefärbt  un- 
tersucht; manche  Fixierungen  wie  die  mit  sog.  Osmiumsäure  (Os  04)  oder  Goldchlorid  (mit 
nachfolgender  Reduktion  im  Lichte)  geben  schon  an  sich  einen  gewissen  Grad  der  Färbung 
namentlich  mancher  Gewebe.  In  der  Regel  aber  verwendet  man  besondere  Färbungen;  die 
Farbstoffe  werden  teils  dem  Tierreiche  entnommen  wie  das  Karmin  (Koschenillefarbstoff) 
teils  sind  es  Pflanzenfarbstoffe  (wie  Hämatoxylin,  ßrasilin),  meist  aber  werden  jetzt  Teer- 
farbstoffe (Anilinfarben)  verwendet.  Die  Zahl  der  Farben,  ihre  Lösungsart,  der  Gemische 
aus  mehreren  Farben,  die  Art  ihrer  Verwendung  ist  ungeheuer  mannigfach.  Rei  den  Ab- 
bildungen dieses  Atlas  sind  unter  der  Rubrik  ,, Technik"  kurz  die  Angaben  der  angew'endeten 
A erfahren  angegeben.  Hier  ist  nicht  der  Ort,  die  Reschreibung  der  zahlreichen  Färbemetho- 


x)  Das  Gefrieren  geschieht  meist  durch  flüssige  Kohlensäure. 


den  vorzunehmen.  Man  orientiere  sich  darüber  an  der  Hand  der  technischen  Lehrbücher  (z. 
B.  Rom  eis,  Taschenbuch  der  mikroskopischen  Technik). 

Erwähnt  sei  nur,  daß  es  zweierlei  Arten  der  Färbung  gibt,  1.  die  sog.  Stückfärbung,  die 
„am  Stück“  vor  dessen  Einbettung  vorgenommen  wird,  unter  Umständen  sofort  nach  der  Fi- 
xierung; z.  B.  die  (prachtvolle  Resultate,  besonders  für  das  Zentralnervensystem  ergehende) 
Stückfärbung  mit  karminsaurem  Natron,  und  2.  die  Färbung  der  Schnitte.  Die  gefärbten 
Schnitte  werden  meist  als  Dauerpräparate  eingelegt,  als  welche  sie  zum  mindesten  jahr- 
zehntelang (vielleicht  noch  wesentlich  länger)  unverändert  bleiben.  Zum  Einschluß  der 
Präparate  wird  meist  (neutraler)  Kanadabalsam  in  Lösung  mit  Xylol  verwendet.  Die  Schnitte 
(oder  nicht  zerschnitten  einzulegende  Präparate)  müssen  vorher  in  Alkohol  steigender  Kon- 
zentration entwässert  und  mit  Xylol  durchtränkt  werden. 


Alphabetisches  Sachregister *). 


A. 

Achromatisches  Kerngerüst  10, 

11 

Achsenfaden  des  Samenfadens 
256, 257 

Achsenzylinder  135 

— Entstehung  des  122 
Hüllen  des  133,  134 

— nackter  133 

— -fortsatz  s.  Nervenfortsatz 
Adenoides  Gewebe  s.  Lym- 
phatisches 

Aderhaut  276 

Äquationsteilungen  bei  d.  Sper- 
matogenese  255 
Agglutination  der  Blutkörper- 
chen 92 

albuginea  s.  tunica  albug. 
Alveolargänge  238 
Alveolen  238 
Ameloblasten  201 
Amitotische  Kernteilung  22 
Amöboide  Bewegung  der  Zelle 
20,  21 

Amphipyrenin  11 
Anaphase  der  Mitose  29 
Anisotropie  d.  Bindegewebs- 
fasern 64,  65 

— der  Muskelfibrillen  111,  112 
anuli  fibrosi  155 

aorta  157 

aponeurosis  pharyngis  218 
apparato  reticulare  von  Golgi 
127 

apparatus  lacrimalis  294,  295 
arachnoidea  185,  186 
archiplasma  8,  14 
Arnoldsche  Granula  8 
arteriae  nutriciae  d.  Kno- 
chens 146 

— afferentes  der  Nierenglome- 
ruli  245 


arteriae  arciformes  der  Nie- 
ren 245 

— bronchiales  240 

— efferentes  der  Nierenglome- 
ruli  247 

— interlobulares  d.  Nieren  245 
arteria  pulmonalis  157,  239 

— renalis  245 
Arterien  154,  156 

— Einteilung  der  156 

— große  156,  157 

— kleinste  (präkapillare)  156 

— mittlere  156,  157 
arteriolae  rectae  der  Nieren  245 
Asbestfasern  in  Ilyalinknorpel 

81,  83 

Astrocyten  d.  Neuroglia  140 
Astrosphäre  bei  Mitose  26, 29 
Augapfel  272  ff. 

Augenhaut,  äußere  273 

— innere  279 

— mittlere  276 — 79 

— -lider  292—94 
Axon  122 

Axoplasma  = Neuroplasma 

B. 

Baillargersche  Streifen  181 
Balgdrüsen  d.  Zunge  215 

— -höhle  der  Zungenbälge  215 
Basalfilamente  46 
Basalkörperchen  der  Flimmer- 
haare 15,  45 

Basophilie  d.  Hyalinknorpels  80 
Bauchfell  232* 
Bauchspeicheldrüse  230 
Becherzellen  d.  Dickdarms  223 

— des  Dünndarms  222 

— Funktion  der  — 48 
Belegknochen  145 
Belegzellen  50 

— der  Fundusdrüsen  220 


Bindegewebe,  areoläres  64,  70 
— - eigentliches  59 
- Einteilung  des  68 

— elastisches  68,  74 

— Grundsubstanz  des  64,  67,  68 

— gallertiges  68 

- geformtes  68,  71 — 74 

— kollagenes  64,  65 

— lockeres,  ungeformtes 
68-71 

— membranöses  7 0 

— pigmentiertes  63 

— retikuläres  68,  78,  79 

— Zellformen  des  — 63,  64 
Bindegewebsbündel  64 

— -fibrillen  (-fasern),  Ent- 
stehung der  59 

fibrillen  (-fasern),  kolla- 

gene  63,  64 

fibrillen  um  glatte  Mus- 
kelfasern 107 

— -knochen  s.  Belegknochen 
Bindegewebs-knorpel  79,  80 

— -zellen,  Arten  der  62,  63 

— -zellen,  fixe  59 
Bindehaut  des  Auges  293,  294 
Bindesubstanzgewebe  57 

- Arten  und  Umbildung  in- 
einander 58 

— axiales, Entstehung  des  57, 58 

— embryonale  Entstehung 
des  — 57 

Bioblasten  4 
Blase  s.  Harnblase 
Blut  90 

— -adern  s.  Venen 

— -bestandleile,  90 

— -farbstoff  92 

— -gefäße  154,  156 
Entwicklung  der  161 

— -gefäßsystem  154 

— -gerinnung  99 


*)  S.  a.  die  Inhaltsangabe  zu  Beginn  des  Buches. 
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Blut-körperchen,  rote  (farbige) 
90-94 

rote,  Entstehung  der 

92,  100 

— Formen  der  91 

- weiße  (farblose)  s. 
Leukocvten 

— -mastzellen  98 

^ — -plättchen  90,  99 

— -plasma  90 

— -schatten  93 

Stäubchen  100 

Bogengänge  d.  inneren  Obres 

296-97 

Bowmansche  Drüsen  234 

— Kapsel  243 
Bronchen  236 

Bronchialäste,  große  236, 237 
bronchiolus  respiralorius  238 
Brunnersche  Drüsen  223 
Brustfell  240 
Bürstenbesätze  43 
Bürstenbesalz  des  Epithels  der 
Harnkanälchen  243 
Bulbourethraldrüsen  250 

C. 

Call-Exnerscher  Körper  263 
calyces  renales  248 
capsula  fibrosa  (Glissonii)  der 
Leber  226 

— glomeruli  243 
cavuin  dentis  197 
cellulae  radiculares  174 

— funiculares  174 

— des  Rückenmarks 
Centroacinäre  Zellen  des  Pan- 
kreas 231 

Centrosoma  2,  14,  15 
cervix  uteri  267 
Chondriconten  5 
Chondrin  80 
Chondriom  5 
Chondriomiten  5 
Chondriosomen  4,  5 
Chondrone  82,  83 
chordae  tendineae  155 
chorioidea  276 

Chromatisches  Kerngerüst  1 1 
Chromatin  11,  12 
Chromiolen  12,  24 
Chromatolvse  33 


Chromidien  6,  13 
Chromomere  24 
Chromosomen  11,  23 

— Auflösung  der  24 

— konstante  Zahl  bei  den  Tier- 
spezies 24,  254 

Chylusgefäße  (axiale)  des 
Dünndarms  222 
Ciliarkörper  276,  277 
Cilien  s.  Flimmerhaare 
clitoris  270 

Cohnheimsche  Felderung  113 
columna  renalis  245 
coniuncliva  palpebrarum 
293-94 

chochlea  298 — 303 
cor  154 

corona  radiata  262 
corium  309,  311,  312 
cornea  273 

corpora  cavernosa  penis  250 
corpus  cavernosum  urethrae  251 
corpus  albicans  265 

— luteum  264,  265 
corpusculum  renis  242 
corpus  pineale  185 
corpus  Highmori  252 

— luteum  menstruationis  265 

— spongiosum.  der  weiblichen 

— urethra  249 

— uteri  267 

— vitreum  292 
Cortisches  Organ  299,  300 
Cowpersche  Drüse  249,  250 
crista  acuslica  296,  297 
crusta  8 

cupula  297 
cuticula  15,  16 

— dentis  199 
Cuticularsäume  43 
cutis  309 

Cutislamelle  d.Urwirbels,Binde- 
gewcbsen  t wicklung  aus  der58 
Cytochromatin  126 
Cytoplasma  2,  3,  4 
Cytozentrum  14 

D. 

Darmbindegewebe,  Entwicklung 

des  58 

Darm,  Blut-  und  Lymphgefäße 
des  223,  224 


Darmdrüsen  222,  223 
Darm,  einschichtiges  Zvlinder- 
epithel  des  221 

— lymphatische  Bildungen  des 
223 

— Nerven  des  224 

— -rohr  195 
Deiterssche  Zellen  123 
Dendrit  122 

— Ursprung  und  \ erzweigung 
des  127,  128 

Dentin  197,  198,  200 
- -bildung  200,  202 

zementgrenze  d.  Zähne  198 

Deutoplasma  263 
Diaster,  Dispirem  s.  unter  Dy. 
Dickdarm  223 
Diplosoma  14,  25 
Discs  der  Muskelfasern  112 
discus  oophorus  262 
Doppelkörnchen  (Diplosoma)  1 4 
Dollerkörner  der  Eizelle  2,  9 
Drüsen,  51 

— alveoläre  53,  54 

— Ausführungsgang  der  53 

— Bau  der  52 

— dehiszierende  56 

— -endstücke  56 

— -epithel  51 

— exoepitheliale  53 

— Formen  der  54,  55 

— gemischte,derMundhöhle207 

— geschlossene  51,  52 

Sekretentleerung  der  51 

— intraepitheliale  53 

— mit  innerer  Sekretion  51,  52 

— offene  51,  52,  53 

— — Sekretentleerung  der  51 

— Sekretgranula  der  48 

— seröse,  der  Mundhöhle  207 

— tubuloalveoläre  53 

— tubulöse  (tubuläre)  53,  54 

— -zellen 

— Funktion  der  51 

— zusammengesetzte  54 
ductulus  efferentis  teslis  259 
ductus  biliferi  227.  229 

— choledochus  230 

— cochlearis  298 

— cysticus  230 

— deferens  260 

— ejaculatorius  250,  260 
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ductus  epididymidis  259 

- hepaticus  230 
pancreaticus  231 
papillaris  der  Niere  242 
parotideus  210 

- semicircularis  des  Ohres  296 
sublingualis  maior  211 

- submaxillaris  211 

— thyreoglossus  240 
Dünndarm  221 

zolle  221 

Duodenaldrüsen  223 
Duodenum  223 

dura  mater  cerebralis  (spinaiis) 
185 

Dvaster  29 
Dyspirem  29 

E. 

Ebnersche  Drüsen  207,  20S.  210 
Eichel  des  Penis  s.  glans 
Eierstock  261,  262 
Eierstock.  Blut-  und  Lymphge- 
fäße 266 

Eierstock,  Rindensubstanz  des 
262 

Eierstock,  Sekretion  des  56 
Eileiter  266,  267 
Eiweißdrüsen  der  Mundhöhle 
207 

Eizelle  1 

— als  freie  Zellen  2 
elastica  s.  tunica  elaslica. 
Elastin  65 

Elastische  Fasern  64,  65,  66 

— — Färbung  der  65 

Nachweis  der  65 

Elastisches  Gewebe  68,  74,  75 
Eleidin  47,  310 

Elemen larbestand  teile,  sekun- 
däre, des  Körpers  35 
Endokard  155 
Endoneuralscheide  188 
Endoplasma  7 
Endothel  102,  103,  104 

— Entstehung  des  102 

— des  Blutgefäßsystems  154 
Eosinophile  Leukocvten  60,  98 
Ependymzellen  139 
epidermis  309 — 311 
epiglottis  235 

Epikard  155 


Epithelarten  36 
Epithel,  einschichtiges,  kubi- 
sches 37 

— einschichtiges,  zylindrisches 
37,  38 

Vorkommen  des  36,  37 

— — Zusammensetzung  des  36 

— -körperchen  der  glandulae 
parathyreoideae  241 

— mehrschichtiges  und  mehr- 
reihiges 38 

— -zellen,  Aneinanderlagerung 
der  46 

— Einrichtungen  der  43 
— Einschlüsse  in  46 

— — Sekretion  der  47 
epophoron  (paroophoron)  266 
Erythroblasten  100 
Erythrocyten  s.  Blutkörperchen, 

rote 

Exkrete,  Definition  der  48 
Exoplasma  7 

Externa  s.  tunica  externa 

F. 

fascia  linguae  213 
Fasern,  elastische,  s.  unter  ela- 
stisch 

Fasern  (elementare)  35 

Faserzellen  59 

Fett,  Bildung  des  46 

— Färbung  und  Lösung  des  76 

0 c 

— -gewebe  68,  75 

— Atrophie  des  78 
- -träubchen  (-läppchen)  77 

— -tropfen  als  Zelleinschluß  J 6 

— — als  Zellkern-Einschluß  3 
-säurenadeln  76 

— -zellen  75,  76 

- Bestandteile  der  76 

— — seröse  78 

Fibrillen  5,  9,  46,  106,  111 

— -netze  der  Nervenzellen  126 
Fibroblasten  59 

Fibrocyten  59,  86 
Fibroelastica  145 
Filarmasse  (der  Zelle)  4 

— -theorie  4 

Flimmerbewegung  der  Zelle  45 
Flimmerepithel,  Definition  des 
41,  42 

einschichtiges  38 


Flimmerepi  thel,  geschichtetes  4 1 

— -haare  der  Zelle  44 

— -ström  d.  Flimmerepithels  45 
Flügelsehnenzellen  173 
Foliikel  d.  Eierstocks  262,  264 

— der  Schilddrüse  241 
folliculi  vesiculosi  262,  265 
Follikelatresie  265 
Fontanasche  Räume  279 
foramen  caecum  linguae  216 
fossa  navicularis  252 
fossulae  tonsillares  217 
fovea  centralis  287,  288 
foveolae  gastricae  219,  220 
Fromannsche  Linien  des  Ach- 
senzylinders 137 

Fundusdrüsen  des  Magens  220 
funiculus  spermaticus  260 

G. 

Gallenblase  230 
Gallengänge,  interlobuläre  229 
Gallenkapillaren  229 
Gallenpigment  226 
Ganglienzellen  s.  Nervenzellen 
Gaumenmandel  216 
Gaumensegel  216 
Gebärmutter  267,  268 
Gehörgang  äußerer  306 
Gehörorgan  295 
Gehörsaiten  299 
Gehörschnecke  298 — 303 
Geißelhaare  der  Zelle  46 
Gelenke  153 
Gelenkknorpel  145 
Generallamellen  der  Knochen- 
substanz 144 
Geruchsorgan  308 
Geschlechtsdrüsen  52,  56 
Geschlechtszellen  als  freie  Zel- 
len 2 

Geschmacksknospen  307 

— des  Larvnx  235 
Geschmacksorgan  307 
Gewebe,  Arten  der  36 
- — Begriff  der  36 

— Zusammensetzung  der  36 
Gianuzzische  Halbmonde  207 
Gingiva  196 

Gitterfasern  64,  66,  67 

— der  Leberläppchen  67,  228 


glandula  bulbourethralis  249, 
250 

— parotis  209,  210 

— sublingualis  major  208 
minor  208 

— submaxillaris  major  211 
minor  211 

— suprarenalis  270,  271,  272 

— tarsalis  236 

— thymus  169 

— thyreoidea  24Q 
glandulae  buccales  211 

— clausae  51,  57 

— duodenales  223 

— evehentes  51,  52 

— gastricae  propriae  220 

— intestinales  222 

— labiales  197,  211 

— lacrimales  295 

— linguales  anteriores  211 

— molares  211 

— olfactoriae  234 

— parathyreoideae  241 

— praeputiales  251 

— pyloricae  220 

— salivares  211 

— sebaceae  319 

— sudoriparae  319 

— tartaricae  204 

— thyreoideae  accessoriae  241 

— uterinae  267 

— vestibuläres  majores  270 
glans  penis  251 

Glashaut  263,  67 
Glaskörper  292 
Gliafasern  140 
Gliopilem  141 
Gliazellen  140 

glomerulus  der  Niere  243,  245 

— -kapsel  der  Niere  243 
glomus  carotideum  272 

— coccygeum  79 
Glutin  64 

Glykogenkörner  der  Leber  145 
Golgis  Silberimprägnation  286 
Golgische  Silberimprägnation  54 

— Zellen  123 
Graafsche  Follikel  263 
Granula  als  Vorstufe  des  Ma- 
gensaftes 138 

- (der  Zelle)  6,  8 

— -theorie  4 


Granulationen,  basophile,  der 
Mastzellen  98 

— eosinophile  98 

bei  Leukocyten  76,  79 

Granulationen,  neutrophile,  bei 
Leukocyten  97 
Großhirnrinde  176 

— Bautypen  179 

— Zellen  der  177,  178 
Grundlamellen  der  Knochen- 
substanz 144 

Grundsubstanz  58 

H. 

Haarbalgdrüsen  316 
Haare  313 

— arrector  pili  der  316 

— Entwicklung  der  316 
Haarcuticula  314 
Haargefäße  s.  Kapillaren 
Haarwechsel  316,  317,  318 

— -wurzel  313 

— — -scheide,  äußere  315 

innere  314 

Haemoglobin  92 
Haemokonien  90,  100 
Haemoleukocyten  96 
Hämolyse  93 

Harnblase  247,  248 

— Drüsen  in  der  249 

— Muskulatur  der  249 
Harnkanälchen  242,  243 
Harnleiter  242,  248 

— -mündung  249 
Ilarn-organe  242 

— -röhre,  männliche  247,  250, 

251 

— weibliche  247,  249 

— -wege,  ableitende  247 

—  Blutgefäße  der  249, 

252 

— Nerven  der  249 

Hassallsche  Körperchen  170 
Hauptzellen  der  Fundusdrüsen 
220 

Häutchen,  elementare  14 
Haut,  äußere  309 

drüsen  319 

Hautbindegewebe,  Entstehung 
des 

Hauttalg,  Bildung  des  320 
Haverssche  Kanäle  143,  151 


Haverssche  Lamellen  144 
Ilenlesche  Scheide  der  Nerven- 
fasern 188 

— Schleife  der  Niere  242,  244 

— Faserschicht  286 
hepar  225 

Herbstsche  Körperchen  194 
Herz  154 

— -klappen  67 

muskelfasern  118,  119 

— -muskelfasern,  Glanzstreifen 
der  120 

— -muskulatur  105,  118,  120 
Oberfläche,  Überzug  der  67 

— -vorhof,  Muskulatur  des 

120,  121 

— -wand,  Häute  der  155 
Ilistioblasten  105 
Histiocyten  60,  105 
Hoden  252 

— Blutgefäße  des  258 

epithel,  sezernierendes  253, 

254 

— interstitielles  Gewebe  des 
252 

— -kanälchen,  gewundene  253 

— läppchen  252 

— Lymphkapillaren  des  258 

— Nerven  des  258 

— -parenchym  252 

— -zellen,  interstitielle  253 
Hormone  52 

Hornhaut  des  Auges  273,  274 

zellen,  fixe,  des  Auges  31 

Hornsubstanz,  Bildung  der  47 
Hortegazellen  141,  142 
Howshipsche  Lakunen  90 
Huschkesche  Gehörzähne  299 
Hyalinknorpel  80 — 84 
hymen  270 

hypophysis  cerebri  184 

I. 

Inkret  51 

inlegumentum  commune  309 
Interalveolarseptum  238 
Inter-filarsubstanz  (der  Zelle)  4 

— -globularräume  des  Dentins 
198 

stitialgewebe  51 

— -stitiallamellen  der  Knochen- 
substanz 144 
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Interstitielle  Eierstocksdrüse  264 

stitielle  Körnchen  des  Sar- 

koplasma  114 

— -stitielle  (Bindegewebs)zellen; 
der  Geschlechtsdrüsen  63 

— -zellularbrücken  34 

— -zellularsubstanzen  58 

—  flüssige  73 

intestinum  crassum  223 

— tenue  221 

intima  s.  tunica  intima 
Intramuraler  Teil  des  Harnlei- 
ters 248 
iris  277 — 79 

— ligamentum  pectinatum  iri- 
dis 279 

— stralum  proprium  iridis  278 
Isotropie  der  Muskelfibrillen 

111,  112 

K. 

Kalksalze  der  Knochengrund- 
substanz 86 
Kapillaren  156,  160 

— binnenzellige  sekretorische 

21,  22 

— zwischenzellige  sekretorische 

21,  22 

Kardiadrüsen  218 
Karotidendrüse  79 
Karyokinese  23 
Karyolyse  33 

Kavernöses  Gewebe  der  Corpora 
cavernosa  penis  251 
Kehlkopf  235 

— -drüsen  235 

— -knorpel  235 
Keratinbildung  33 
Keratohvalin  als  Zelleinschluß 

46,  47 

Kerckringsche  Falten  222 
Kern  s.  Zellkern 
Kernkörperchen  12,  13 
Kinocilien  44 

Kittlinien  der  Knochenlamellen 
144 

Kittsubstanz  33,  34 
Klasmatocyten  60 
Kleinhirn  181 

— Körnerschicht  des  183,  184 

— Zellform  des  182 
Knäueldrüsen  319,  320 — 22 
Knochenapposition  63 


Knochenauflösung  s.  Knochen- 
resorption 

Bestandteile  der  143 

— -bildner  s.  Osteoblasten 

— Blutgefäße  der  142,  146 

— -entwicklung  147,  148 
fibrillen  144 

— -gewebe  86 

— — (Knochengrundsubstanz), 
Bildung  von  143 

— -gewebe,  Entwicklung  des 
lamelläres  143 

— geflechtartiges  88 
grundsubstanz  87 

— lamelläre  87,  88 

— -haut  s.  Periost 

— -höhlen  87,  144 

— -kanälchen  87,  143 

— -kapsel  87 

— -körperchen  87 

— -mark,  gelbes  146,  147 
gelatinöses  147 

— — rotes  100,  146 
Knochengewebe  als  Erythrocy- 

tenbildungsstätte  147 

— -nähte  65 

— Nerven  des  146 

— -resorption  89 

— -Substanz,  kompakte  143 

— — spongiöse  143 

— -zellen  86,  144,  151 
Knorpel  146 

— Bindegewebs-  80,  85 

— elastischer  80,  84,  85 

— -formen  80 

Übergang  ineinander  80 

gewebe  79 

Entstehung  des  83 

— -grundsubstanz  81,  82 

— -haut  82 

— -höhlen  80,  81 
- hyaliner  80 — 84 

— -kapsel  81 

— -leim  80 

— -platten  der  Bronchen  236 

— Verkalkung  und  Verknöche- 
rung von  84,  149,  150 

— zellen  80,  81,  145 
Kohlenstaubablagerungen  in  der 

Lunge  u.  Lymphdrüsen  239 
Kolbenhals  des  Zahnschmelz- 
organs 200 


Kollagenes  Gewebe  64,  65 
Kollaterale  des  Neuriten  47 
Kolloid  52 

Konvolut  der  Harnkanälchen 
242,  243 

Kopfkappe  d.  Samenfadens  255 
Kopulation  der  reifenden 
Spermien  258 
Korbzellen  56,  182 
Körnchen  s.  Granula 
Krausesche  Zwischenscheibe  111 
Kristalloide  der  Hodenkanal- 
zellen 253 

— der Hodenz wischenzellen  253 
Kupffersche  Sternzellen  228, 

229 

Kurzstrahler  der  Neuroglia  140 

L. 

labium  maius  270 

— minus  270 
labra  glenoidalia  6ö 
lacunae  urethrales  252 
lamina  cribrosa  sclerae  275 
lamina  muscularis  mucosae  der 

Darmschleimhaut  195 
Langer hanssche  Zellen  310 

— Inseln  des  pancreas  231 
Langslrahler  der  Neuroglia  140 
larynx  253 

Lateinische  Kreuze  an  der  Ner- 
venfaser 137 
Leber  225 

— Ausführungsgangsystem  der 
229,  230 

— -läppchen  226,  228 
Schema  des  228 

— Lymphgefäße  der  230 

— Nerven  der  230 

zellbalken  226 

Lederhaut  309,  311,  312 
lens  crystallina  291 
Leukocyten  90,  95 

— Entstehung  der  99 

— basophile  97,  98 

— eosinophile  (oxyphile)  97,  98 

— granulierte  96,  97 

— Größe  der  96 

— große  mononukleäre  98 

— Hauptgruppen  der  96 

— neutrophile  polymorphker- 
nige 96,  97 
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Lidknorpel  293 

Lieberkühnsche  Drüsen  222 

lingua  213 

Linin  11 

Linse  291 

Lippen  196 

— -drüsen  197 

— -rot  196,  197 
Liltresche  Drüsen  252 

lobuli  glandulae  thyreoideae  241 

— hepatis  226 

— testis  252 

Lubarschsche  Kristalle  253 
Luftröhre  236 
Lunge  236 

— Blutgefäße  der  239 

— Lymphgefäße  der  240 
Lungenläppchen  238 
Lungennerven  240 
Lungenparenchym  238 
Lymphatisches  Gewebe  78 
Lymphdrüse,  Rindensubstanz 

163 

— Keimzentrumzellen  98 

— -knötchen  163,  164 

— Marksubstanz  der  163 
als  Leukocytenbildungs- 
stätte  98 

Lymphdrüsen,  regionäre,  der 
Lunge  239 
Lymphgefäße  161 
Lymphocyten  96,  97,  98 

M. 

macula  acustica  296,  297 

— flava  der  Stimmbänder  235 

— germinativa  263 
Magen  219 

— Blut-  und  Lymphgefäße  des 
224 

— -drüsen  220 

— -fundus,  binnenzeilige  Se- 
kretröhrchen des  220 

— -grübchen  219 

— Nerven  des  224 

— -Oberfläche,  Epithel  der  219 
Makrophagen  98 
Malpighische  Körperchen  165, 

166 

Markscheide  des  Achsen- 
zylinders 135 
Mastdarm  223 


Mastleukocyten  77 
Mastzellen  62,  98 
mediastinum  testis  252 
medulla  spinalis  173 
Megaloblasten  100 
Megalocyten  91 

Megakaryocyten  16,  22,  101. 

102  ' 

Meibomsche  Drüse  293 
nrembrana  elaslica  laryngis  235 
membrana  pellucida  262,  263 
Membranen,  gefensterte  66 
Membranellen  108 
Mesenchym,  Struktur  des  57 

— und  Gewebsdifferenzierung 
57,  58 

— -zellen  als  Vorläufer  der 
Blutzellen  90 

Metakinese  28 
Metaphase  der  Mitose  28 
Metazoen,  Bau  der  1 
Mikrocyten  91 
Mikrophagen  98 
Mikrosomen  4 
Milchdrüsen  322 
Milchflecken  233 
Milz,  Bau  der  164,  165 
Milzsinus  166 
Milzzellen  168 
Milochondrien  4,  5 
Mitom  4 
Mitose  23 — 28 

Mittelscheibe  der  quergestreif- 
ten Muskelfasern  111 
Mollsche  Drüse  293 
Monaster  26,  27,  28 
Monocyten  98’  105 
Mongolenfleck  312 
Mucinogengranula  49 
Mund-drüsen  206 

— -höhle  196 

— — gemischte  Drüsen  der 

207,  208,  210 

geschichtetes  Platten- 
epithel der  139,  196 
rein  muköse  Drüsen  der 

208,  210 

— — seröse  Drüsen  der  208 

— -Speicheldrüsen  206,  207 
musculus  shpincter  urethrae 

membranaceae  252 
Muskelfasern  105 


Muskelfasern,  chemische  Zer- 
brechung  der  112 

— glatte  105,  106,  107,  108 

— helle  114 

— quergestreifte  105,  108.  110, 
171 

Bestandteile  der  111,  171 

— — des  Herzens  105,  118 

intermusk.  Enden  d.  109 

— — Kerne  der  114,  115 

— — sarkoplasmaarme  113, 
114 

— — — -reiche  113,  114 

— quergestreifte,  Sehnenenden 
der  109,  116 

— — • Verzweigungen  der  110 

— — 1 orkoramen  der  110 

— rote  114 

— trübe  114 

— weiße  114 

Muskel-librillen  111,  112,  113 

— -ge  webe  105,  107 

— — embryonale  Entwicklung 
des  118 

— — Formen  des  105 

— -kontraktionsfähigkeit  106 

— -säulchen  der  quergestreiften 
Muskelfasern  113 

— -zellen  106,  108 

— -spindein  172 
Mutterstern  bei  Mitose  26 
Mutterzellen  1 

Myelin  135 
Myoepithel  42,  108 
Myelinformation  der  Nerven- 
faser 136 
Myokard  118,  155 
Myotomzellen,  embryonale  117 
Myeloblasten  101 
Myelocyten  100,  101 

N. 

Nackenband,  elastische  Fasern 
des  14 

Nägel  318,  319 
Nase,  Nebenhöhlen  der  234 
Nasenhöhle  233 
Nebenhoden  259 
Nebenkern  der  Spermatiden  255 

— der  Zellen  5 
Nebenniere  270,  271,  272 
Nebenschilddrüsen  241 
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Nerven-cerebrospinale  187 
- — -einlieit  s.  Neuron 

— -endausbrcilung  s.  Telo- 
dendrion. 

— -endigungen,  freie  intraepi- 
theliale 191 

— — motorische  190 

— — peripherische  190 

sensible  190,  191 

Nerven-fasern  121,  133 

— — allgemeiner  Bau  der  133 
Gruppen  der  134 

— — markhaltige  134 

— d.  Großhirnrinde  179 

— d.  Kleinhirnrinde  184 

— — • — d.  periph.  Nerven  190 

— — marklose  134,  138 

— -fortsatz  122 
gewebe  121 

Bestandteile  des  121 

embryonale  Entstehung 

121 

— -kittsubstanz  s.  Neuroglia 

— -mark  135 

— -stülzsubstanz  s.  Neuroglia 
Nervensystem 

zentrales  91 

peripherisches  187 

— — sympathisches  131 
Nervenzellen  des  sympath.  Ner- 
vensystems 125,  130,  131 

— zellige,  Scheide  der  132 

— -zellen  121,  122 

Ausläufer  (-fortsätze) 

der  122 

Nervenzelle,  Bau  der  125,  12G 
bipolare  123,  130 

— — Einschlüsse  der  126 
— ■ — Größe  der  122 
llauptformen  der  123 

— — motorische,  der  Rücken- 
marksvordersäule 174 

multipolare  123,  127, 

128,  130 

— — Pigmentkörnchen  in  126, 
127 

Protoplasma  der  122,  126 

— — unipolare  123,  129 
nervus  opticus  290 — 91 
Netzapparat  (innerer)  6,  7 
Netz  (großes)  233 

haut  281 


Netzhaut,  Bauschema  der  281 
bis  290 

- Blutgefäße  der  289,  290 

— -knorpel  84,  85 
Neukleolen  12,  13 
Neuraxon  135 
Neurilemm  129,  137,  138 
Neurit  122,  128,  129 

— Kollaterale  des  123 
Neuroblasten  121 
Neuroepithel  130 

Schicht  der  Retina  281,  285 

Neurofibrillen  126 
Neuroglia  121,  139 

— des  Kleinhirns  184 

— des  Rückenmarks  175 

— -zellen  s.  Gliazellen 
Neurokeratin  136 

Neuron (Neurodendron) 121,132 

— mit  mittelständig  geleg.  Zelle 
125,  127 

— mit  mittelständig  geleg.  Zelle 
125,  128 

— Reizübertragung  vom  einen 
zum  andern  122,  132 

— Zusammensetzung  des  121 
Neuropilem  133 
Neuroplasma  126 

Nieren  242 

— Bauschema  der  242 

- -becken  242,  247 

— Blutgefäße  der  245 

— interstitielles  Bindegewebe 
der  244 

- -kelche  242,  247 

— -körperchen  242,  243 

— -läppchen  243 

— Lymphgefäße  der  247 

— -mark  242,  247 

— Nervenfasern  der  247 

— -papille  242, 

— -parenchym  242,  244 

— -rinde  242,  244 

— Venen  der  245,  247 
Nißlsche  Körper  126 
noduli  lymphatici  aggregati 

164,  223 

— — lienis  165 

— — solitarii  164,  223 
Normoblasten  100 
Normocyten  91 
nucleus  9 

i» 


nucleus  dorsalis  des  Rücken- 
marks 174 
Nuelsche  Raum  302 
Nuhnsche  Drüse  216 
Nukleoproteine  12 

O. 

Oberhaut  309 — 311 
Odontoblasten  197,  201 
oesophagus  218 
Ohr,  äußeres  305 — 307 
■ — inneres  295 — 305 
Ohrschmalzdrüsen  306 
Ohrspeicheldrüse  209,  210 
Ohrtrompete  304,  305 
Oligodendroglia  141 
omentum  majus  d.  Bauchfells 
233 

oolemma  262 

\ 

ora  serrata  288 
organon  spirale  298,  299,  300 
Ossein  86,  87 
Ossifikation,  endochondrale 
148,  149 

— perichondrale  148,  150 

— periostale  148 

— postembryon.  Erscheinun- 
gen der  152 

Osteoblasten  89 
Osteocvten  86,  89 
Osteoklasten  89 
ovarium  261 

P. 

palpebrae  292 — 94 
Panelhsche  Zellen  222 
pancreas  230 

— Bauschema  des  230,  231 
- -zellen  230,  231 

papilla  nervi  optici  290 
papillae  circumvallatae  214 

— conicae  214 

— filiformes  214 

— foliatae  214,  215 

— fungiformes  214 

— vallatae  214,  215 
Papillen,  Definition  der  214 

— des  larynx  235 

— der  Zunge  214 
Paraganglien  190 
Parametrium  269 
Paramitom  4 

Paranuclein  im  Zellkern  13 
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Paraplasma  (Paraplasten)  9 
Parenchym  51 

— myeloisches  u.  lymphat.  100 
paries  carlilagineus  der  trachea 

236 

— membranaceus  d.  trachea  236 
parotis  209 

pars  caeca  retinae  289 
— ■ cartilaginea  d.  Ohrtrompete 
305 

— cavernosa  urethrae  252 

— convoluta  der  Harnkanäl- 
chen 242,  243 

— — der  Nierenrinde  242 

— membranacea  der  männ- 
lichen Urethra  252 

— optica  retinae  281 

— ossea  der  Ohrtrompete  305 

— prostatica  der  urethra  250, 
251 

— radiata  der  Nierenrinde  243 

— recta  der  Nierenrinde  242 
Paukenhöhle  304 
Pellicula  15 

pelvis  renalis  248 
penis  250 

— Arterien  des  251 

— -haut  251 
Perichondrium  82 
Perimysium  155 

— extern  um  171 
Perineurium  188 
Periost  143,  145 
Peritonaeum  232 
Peyersche  Haufen  223,  224 
Pflügersche  Schläuche  262 
Pfortader  226 
Phagocytose  21 
Phagocyten  21 

pharynx  216,  217 
pia  mater  185 
Pigmentarten  17 

— Fuscin-Pigment  18 

— Lipofuscin-Pigment  18 

— Lipochrom-Pigment  19 

— Melanin-Pigment  17,  18 
Pigmentablagerungen  in  der 

Lunge  239 

Pigment  als  Zelleinschluß  8, 
16,  17 

— als  Zellkerneinschluß  3 

— autochthones  19 


Pigment-epithel  der  inneren 
Augenhaut  279 — 281 

— Form  des  16,  17 
Pigmentiertes  Bindegewebe  63 
Pigmentkörnchen  in  Nerven- 
zellen 126,  127 

pili  313 
Plasma  7 

— -zellen  61 
Plasmodium  16 
Plasmosomen  4 
Plastin  im  Zellkern  11 
Plastosomen  4,  5 
Plattenepithel,  einschichtiges  38 

— geschichtetes  39 
pleura  pulmonalis  240 

— visceralis  240 
plexus  chorioideus  186 

— myentericus  195,  225 
— ■ submucosus  195,  225 
plicae  circulares  des  Dünndarms 

222 

Polfelder  bei  Mitose  24 
Polstrahlungen  der  Centro- 
somen 26 

Polykaryocyten  16,  22 
Polymorphe  Zellen  der  Groß- 
hirnrinde 177 
Prädentin  202 
Präelastische  Fasern  67 
Präkapillaren  s.  Arterien, 
kleinste 

Präkollagene  Fasern  64 
Präputium  251 
Präspermatiden  254 
Primordialeier  262 
processus  vermiformis  224 
Prophase  der  Mitose  23 
prostata  249,  250 

— -steine  250 
Protoplasma  2,  3,  4 

— und  Zellkern,  Wechsel- 
beziehungen 3,  10 

Protozoen,  Bau  der  1 
Pseudoarkaden  der  Nieren- 
arterien 245 
Pseudopodien  20 
Pseudonukleolen  11 
Pseudounipolare  Nervenzellen 
108 

pulmo  236 


Pulmonalkreislauf  239 
pulpa  dentis  197 
Purkinjesche  Fäden  120 

— Zellen  128,  182 
Pylorusdrüsen  220 
Pyramidenzellen  der  Groß- 
hirnrinde 176,  177 

Pyrenin  im  Zellkern  13 

R. 

Rachenmandel  218 
Radkerne  der  Plasmazellen  61 
Ranviersche  Schnürringe  136 
rectum  224 

Reflexbündel  des  Rücken- 
marks 175 

Regenbogenhaut  277 — 79 
regio  olfactoria  der  Nasen- 
schleimhaut 233,  234 

— respiratoria  d.  Nasenschleim- 
haut 233,  234 

— vestibularis  d.  Nasenschleim- 
haut 233 

Reifungsteilungen  bei  der  Sper- 
matogenese  254 
Reizleitungssystem  d.  Herzens  44 
Remaksche  Fasern  138 
renes  242 

Respiratorisches  Epithel  238 
rete  testis  253,  258 
Reticulo-Endothel  104,  105 
Retikulinfasern  64,  66,  67 
retina  281 

— Bauschema  der  281 — 290 
Retziussche  Zellen  199 
Riechepithel  308 
Riechnerv  51 
Riechzellen  308 
Riesenpyramidenzellen  178 
Riesenzellen  der  Knochenmarks 

101 

Rindenzellen,  große,  s.  Korb- 
zellen 

— kleine,  d.  Kleinhirnrinde  182 
Rougetsche  Zellen  160 
Rückenmark  173 

--  -häute  185 

— -hinterstrang  176 

— multipolare  Vorderschalen- 
zellen des  174 

— -Substanz,  weiße  176 
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Rückenmark-vorderstrang  176 

— -Wurzelfasern,  hintere  175 
-Wurzelfasern,  sensible,  Ver- 
lauf der  175 

S. 

Sacculus  296 
saccus  lacrimalis  295 
Samen  255 

— -bildung  254 

— -bildungswelle  25S 
- -blase  259,  260 

— -fäden  253 

— — abnorme  257 

Bauschema  der  255 
Bildung  der  257 

— -flüssigkeit  256 

— -kanälchen  253 

— -leiter  259,  260 
ampulle  260 

— -mutterzellen  254 

— -sträng  260 

— -wege,  ableitende  259,  260, 
261 

— -zellen  255 

Sammelröhren  der  Niere  245 
sanguis  s.  Blut 

sarcous  elements  der  Muskel- 
fibrillen 112 

Sarkolemma  111,  115,  116 
Sarkoplasma  111 — 113 
Sarkosomen  114 
Salellitenzellen  128,  141 
Schaltlamellen  der  Knochen- 
substanz 144 

Schaltstück  der  Harnkanälchen 
245 

Schaltstücke  des  pancreas  231 
Schaltvene  228 
Schamlippe,  große  270 

— kleine  270 
Scheide  269.  270 
Scheinreduktion  der  Chromo- 
somen 255 

Schilddrüse  240 

— Blutgefäße  der  241 
Schilddrüsenläppchen  241 
Schlagadern  s.  Arterien 
Schleifenscheitel  des  Nieren- 
marks 242 

Schleimdrüsen  der  männlichen 
Urethra  252 


Schleimdrüsen  der  Mundhöhle 
196,  206,  207 

— der  Speiseröhre  218 

— drüsen  der  weiblichen 
Urethra  249 

Schleimenlstchung  48 
Schleimsekretion  48 
Schlemmscher  Kanal  275 
Schlundkopf  217 
Schlußleisten  der  Kittsubstanz 
34,  43,  44 
Schmeckbecher  307 
Schmelz  der  Zähne  197,  199 

— -bildner  202,  204 

— -dentingrenze  der  Zähne  198 

— -leiste  200 

— -membran  202 

— -oberhäutchen  199 

— -organ  200,  201,  202 

— prismen  (-fasern)  199 
- -pulpa  201,  202 

— -sträng  201 

- — -zellen,  innere  und  äußere 
201 

Schmidt-Lantermansche  Ein- 
kerbungen 137 
Schneckengang  298 — 303 
Schwannsche  Scheide  129,  137 
Schwanzfaden  des  Samenfadens 
255,  256 

Schweißdrüsen  319,  320 — 22 
Schwellkörper  des  penis  250 
sclera  274 
Seimen  172 

— -bündel  172 

— — sekundäre  173 

— -scheiden  173 

— -spindein  173,  192 

— -zellen  172 
Sehnerv  275,  290 
Sehnervenpapille  290 
Sehorgan  272 
Sehzellen  285 

Sekrete,  Definition  der  47 
Sekret-granula  9,  48 

— des  Dünndarmepithels  222 

— Röhrchen  (Kapillaren)  50 

— — interzelluläre,  der  Cow- 
perschen  Drüse  250 

Sekret-kapillaren,  interzellu- 
läre der  Leber  229 

- der  Mundhöhle  196 


Sekret-kapillaren,  interzellu- 
läre des  pancreas  231 

— -körnchen  (-tropfen,  -gra- 
nula)  9,  49 

— -röhren  50  der  parotis  210 

— — der  submaxillaris  211 

— -zellen  des  Hodens  253 
Sekundär-knötchen  s.  Lymph- 
knötchen 

— -papillen  (der  Zunge)  214 
septula  testis  252 

septum  penis  251 
serosa  s.  tunica 

Seröses  Epithel  der  pleura  240 
(232) 

Sertolische  Zellen  253,  254,  258 
Sexualorgane  s.  Geschlechts- 
organe 

Sharpeysche  Fasern  145 
sinus  prostaticus  250 

— urogenitalis  251 

— venosus  sclerae  275 
Skelet,  embryonales  147 

System  143 

Sklerotom  des  Urwirbels, 

Bindesubstanz-Enl  wicklung 
aus  58 

Sohlenplatte  der  motorischen 
Nervenendigungen  191 
Solitäre  Knötchen  des  Darms 
223 

— des  larynx  235 
Spangarosche  Kristalle  253 
Speicheldrüsen  206,  208 

— mono-  und  polystomatische 

211 

Speichelröhren  208 
Speiseröhre  218 
Sperma  255 
Spermiden  254,  255 
Spermioblasten  258 
Spermiogenese  253,  258 
Spermiogonien  254,  255 
Spermatosomen  253 
Spermatozoen  254 

— abnorme  257 

— Bauschema  der  256 

— Bildung  der  257 
Spermiocyten  254 

teilungen  254 

Spermien  254,  257 
Speziallamellen  s.  Haverssche 
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Sphäre  14 

sphincter  urethrae  252 
Spinalganglien  188 
Spinalganglion,  Nervenzellen 
des  129 

Spindelfigur,  achromatische, 
bei  Mitose  26,  27 
Spiralmembran  des  Samen- 
fadens 257 
Spirem  23 

Splenocyten  s.  Milzzellen 
Spongioblasten  121 
Stäbchenstruktur  der  Harn- 
kanälchen 243 
Stammfasern  des  Rücken- 
marks 174 
Stereocilien  43 

Sternzellen,  Kupffersche  228, 
229 

Stimmbänder,  falsche  235 

— wahre  235 
Strahlenbändchen  292 
Strangzellen  des  Rückenmarks 

174 

stralum  cinereum  der  Klein- 
hirnrinde 182 

— dentatum  der  Haut  309 

— elasticum  subcapillare  276 
supracapillare  276 

— fibrosum  der  Gelenkknorpel 
65 

— gangliosum  der  Kleinhirn- 
rinde 182 

— granulosum  der  Haut  309 

— granulosum  der  Kleinhirn- 
rinde 182 

— pigmenti  279 — 81 
stria  vascularis  299 
Stützgewebe 

- s.  auch  Rindesubstanzgewebe 

— — der  Samenkanälchen  253 
Subarachnoidealraum  276 
Sublingualis  s.  glandula 
Submaxillaris  s.  glandula 
Submucosa  s.  lunica 
Subserosa  s.  tunica 
substantia  adamantina  199 

— alba  des  Rückenmarks  176 

— corticalis  der  Niere  242 

— corticalis  d.  Nebenniere  271 

— eburnea  198 


substantia  gelatinosa  des  Rük- 
kenmarks  174 

— grisea  centralis  175 

— medullaris  der  Niere  242 
Nebenniere  271 

— ossea  143 

— — der  Zähne  199 

— — compacta  142 
spongiosa  142 

— reticularis  alba  97 
Superradiäres  Flechtwerk  der 

Großhirnrinde  181 
Symphysen  153 
Synapsis  bei  der  Spermio- 
genese 254 
Synarthrosen  153 
Synchondrosen  153 
Syncytium  16,  35 
Syndesmosen  153 
Synovialzotten  153 

T. 

taeniae  coli  223 
Talgdrüsen  319 
- — des  praeputium  251 
Tangentialfasern  der  Groß- 
hirnrinde 181 
tapetum  der  Aderhaut  276 
Taschenbänder  155 
Tast-körperchen  193 

— — der  Haut  193,  312 

— -meniscus  (-scheibe)  193 

— -zellen  193 

— -zellen,  zusammengesetzte 
193 

tela  subcutanea  309,  311,  312 
telae  chorioideae  186 
Telodendron  121 
Telophase  der  Mitose  31 
tendines  172 

Terminalkörperchen  sensibler 
Nerven  192 
testis  252 

theca  folliculi  262 
Thrombocyten  s.  Blutplättchen 
Throphospongien  7 
Thymusdrüse  169 

— des  Neugeborenen  170 

— -rest  des  Erwachsenen  170 

— -rinde  169 

— mark  170 

Thymuszellen,  kleine  169 


Thysonsche  Drüsen  251 
Tigroidschollen  s.  Nißlsche 
Körper 

Tochter-kernbildung  bei  Mi- 
tose 29 

- — -knäuel  bei  Mitose  29 

— sternfigur  bei  Mitose  29 
Tomessche  Fasern  202 

— Körnerschicht  198 
Tomesscher  Fortsatz  der 

Schmelzzelle  202 
tonsilla  palatina  217 

— pharyngea  218 
Trabantenzellen  128,  141 
trabeculae  lienis  165 
Trabekel  der  Lymphdrüsen  162 
Trachea  236 

traclus  centralis  d.  thymus  170 
Tränen-apparat  294,  295 

— -drüsen  295 
Transformationstheorie  des 

thymus  169 
Trommelfell  303 
tuba  auditiva  (Eustachii) 

304,  305 

— uterina  266 

tubuli  contorti  der  Niere  242 

— der  Schilddrüse  241,  243 

— recti  des  Hodens  253,  258 

— renis  242 

— seminiferi  contorti  252,  253 
Tubuloalveoläre  Drüsen  der 

männlichen  Urethra  252 
d.  Nasenschleimhaut  234 

— — der  prostata  250 

der  trachea  und  Bron- 
chen 236 

lunica  albuginea  des  corpus 
cavernosum  urethrae  251 

des  Hodens  252 

der  Milz  164 

— — des  penis  250 

— conjunctiva  294 
palpebrarum  297 

— elastic.  extern,  d.  adventilia 
158 

— externa  (adventitia)  d.  Blut- 
gefäße 156,  159 

bulbi  273,  275 

— fibrosa  renis  244 

— interna  der  Blutgefäße  156 
bulbi  273 
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tunica  intima  der  Venen  159 

— media  (muscularis)  der 
Blutgefäße  156 

- bulbi  273,  276 

— mucosa  des  Darmrohrs  195 
linguae  213 

tunica  muscularis  des  Darm- 
rohrs 195,  222 

des  Dünndarms  195 

der  Gallenblase  230 

des  Magens  219,  221 

der  Speiseröhre  218 

— propria  der  Bronchen  236 

der  Darmschleimhaut  195 

des  Dünndarms  195,  222 

der  Gallenblase  230 

der  inlerlobulären  Gal- 

lcngänge  230 

— — des  Kehlkopfes  235 
- — des  Magens  219 

der  regio  olfactoria  234 

— — der  Speiseröhre  218 

— serosa  des  Darms  195 

der  Gallenblase  230 

— — des  Magens  219 

— submucosa  des  Darmrohrs 
195 

— — des  Dünndarms  195,  220 

— — des  Magens  219,  221 

— — der  Mundhöhle  196 

der  Speiseröhre  218 

der  Zunge  213 

— subserosa  des  Darms  195 

— vaginalis  propria  des  Ho- 
dens 253 

Turgor  des  Zellkerns  10 
Tympanale  Belegschicht  300 

U. 

Übergangsepithel  40,  41 
der  ableitenden  Harnwege 
247,  248 
ungues  318,  319 
Unterhautgewebe  309,  311,  312 
Interkieferspeicheldrüse  210 
I nterzungenspeicheldrüse  211 
ureter  242.  247,  248 

— -mündung  249 
urethra  s.  Harnröhre 
Ursamenzellen  254 
Ursegment  s.  Urwirbel 

l rsprungskegcl  d.  Neuriten  122 


Urwirbel,  Bindesubstanzent- 
wicklung aus  dem  57 
Uterindrüsen  267 
uterus  267 

— masculinus  250 
utriculus  296 
uvea  276 

V. 

Vagina  269,  276 
Vakuolen,  juxtanukleäre  60 
vasa  afferentia  der  Nieren  245 
der  Lymphe  162 

— capillaria  s.  Kapillaren 

— efferentia  der  Nieren  241 
der  Lymphe  162 

— sanguinea  156 

— vasorum  158 
Vater-Pacinische  Lamellenkör- 
perchen 173 

velum  palatin  um  216 
vena  centralis  der  Leber  227 

— dorsalis  penis  251 

— hepatica  227 

— portae  226 

venae  arciformes  d.  Nieren  247 

— bronchiales  240 

— emissariae  des  penis  251 

— interlobulares  der  Leber 
226,  227 

der  Nieren  245 

Venen  154,  158 

— Einteilung  der  158 

— -klappen  159 
ventriculus  s.  Magen 

— laryngis  235 
Venlrikelendokard  155 
venulae  rectae  der  Nieren  247 

— stellatae  der  Nieren  245 
Verbindungsfäden  bei  der  Mi- 
tose 23 

Verdauungsorgane  195 
Vererbungsträger  30 
Verhornung  von  Epithel  47 
Verkalkung  von  Knorpel  84 
Verknöcherung  von  Knorpel  84 
vesica  fellea  230 

— urinaria  248 
vesicula  germinativa  263 

— seminalis  260 
vibrissae  233 

Vicq  d'Azvrscher  Streifen  181 


villi  intestinales  221 
Vitalgranula  8 
Volkmannsche  Kanäle  145 
Vorhaut  des  penis  251 
Vorknorpelstadium  83 

W. 

Wanderzellen  21,  60,  98 
Wangen  197 

Weiße  Substanz  des  Rücken- 
marks 176 

Whartonsche  Sülze  68 
Wurmfortsatz  224 

Z. 

Zahnbein  197,  202 

— -gewebe  198 
Zähne  197 

— bleibende,  Bildung  der  200, 
201 

Zahn-entwicklung  200 

— -fasern  197,  198 
fleisch  196 

— -kröne,  Bildung  der  204 
Zahnkugeln  198 
Zahnleiste  200,  202 
Zahnpapille  200,  201 
Zahnpulpa  197 

Zahnröhrchen  (-kanälchen)  198 
Zahnsäckchen  206 
Zelle,  Absterben  der  32 

— Bauschema  der  3 

— Bestandteile  der  3 

- Bewegungsvorgänge  der  20 

— Entstehung  der  1 

— Formen  der  1,  2 

— freie  2 

— Größe  der  2 

— Hauptbestandteile  der  2 

— Körnchen  der  4,  8 

— Lebensdauer  der  32 

— Lebenserscheinungen  der  20 

— mehrkernige,  Entstehung 
der  22 

— Namensherleitung  der  1 

— Sekretionserscheinung,  d.  32 

— Teilung  der  22 

Zellen,  Verbindungen  unterein- 
ander 33,  34 
Zelleib  2 
Zelleinschlüsse  3 
Zellgrenzen,  Darstellung  von  34 
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Zellhaufen,  intertubuläre,  des 
pancreas  232 
Zellkern  2,  3,  9 

— Auflösung  des  33 

— Gerüst  des  10,  11 

— Membran  des  10 

— pyknotischer  33 

— Saft  des  10 

— -teilung,  amitotische  22 
mitotische  23 — 31 

— und  Protoplasma,  Wechsel- 
beziehungen 3,  10 

Zell-membran  3,  15 

— -nebenkern  5 

— -netze  34,  58,  59 

— -teilung,  amitotische 
(direkte)  22 

mitotische  (indirekte) 

23-31 
Zellorgane  2 

Zellstränge  der  Leber  226 


Zellulipetale  und  -fugale  Fort- 
sätze von  Nervenzellen  124 
Zellwaben  4 

Zementdentingrenze  der  Zähne 
198 

Zement  der  Zähne  197,  199, 
200,  206 

Zentral-arterie  im  Milzkörper- 
chen 165 

— -kanal  des  Rückenmarks  175 

— -körperchen  (der  Zelle)  14 

— -nervensystem  173 
Hüllen  des  185 

— -spindel  bei  Mitose  27 
Zirbel  184 

zonula  ciliaris  (Zinnii)  289.  292 
Zotten,  Definition  der  214 

— des  Dünndarms  221 
Zottenraum,  zentraler  (axialer) 

der  Dünndarmzotten  222 
Zugfasern  bei  Mitose  27 


Zunge  213 

— lymphatische  Bildungen  der 
215 

Zungenbälge  215 
Zungendrüsen,  Ebnersche  210 
Zungenmuskulatur,  quer- 
gestreifte 213,  215 
Zunge,  papillärer  und  ton- 
sillärer  Teil  213,  214 
Zuwachszähne  206 
Zwischenscheibe  der  querge- 
streiften Muskelfasern  111 
Zwischenzellen  des  Hodens  253 
Zylinderepithel,  einschichtig.  38 

— geschichtetes  39 
Zylinderzellen  1 
Zylindrokonische  Segmente  der 

Nervenfaser  137 
Zymogenkörnchen  9 
Zvmogenkörner  des  Pankreas 
' 230 
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Band  l : Die  Erkennung  der  Geistesstörungen 

Von  Prof.  Dr.W.WEYGANDT-Hamburg.  Mit  einem  serologisch-diagnostischen  Teile  von  Priv. -Dozent  Dr.  med. 
V.  Kafka.  250  Seiten  mit  318  Textabb.  u.  18  färb.  Tafeln.  Geh.  4 M.,  geb.  5 M. 

„Es  liegt  hier  ein  Lehrbuch  von  bisher  nicht  erreichter  Güte  und  Reichhaltigkeit  bildlicher  Veranschaulichung 
vor.  Studierender  und  Arzt  werden  mittels  dieser  Abbildungen  mit  bestem  Erfolge  die  Erinnerung  an  das 
auffrischen,  was  sie  in  der  Klinik  gesehen  haben.“  (Psych.-neur.  Wochenschrift) 

Band  2 : Chirurgie  des  Kopfes  und  Halses  für  Zahnärzte 

Von  Dr.  E.  SEIFERT,  Privatdozent  für  Chirurgie  an  der  Universität  Würzburg.  — 202  Seiten  mit  147  Ab- 
bildungen. Geh.  4.50  M.,  geb.  6 M. 

„Das  gut  ausgestattete  Buch  wird  nicht  nur  den  Studierenden  rasch  und  ausgiebig  in  die  einschlägigen 
chirurgischen  Erkrankungen  einführen,  sondern  auch  dem  Zahnarzt  ein  zuverlässiger  Ratgeber  sein.“  (Partsch- 
Breslau,  in  der  Klinischen  Wochenschrift) 

Band  3:  Geschlechtskrankheiten 

Von  Privatdozent  Dr.  R.  O.  STEIN  - Wien.  Mit  15  Abbildungen  und  32  Farbdrucktafeln  nach  74  Moulagen 
von  Dr.  K.  Henning  und  Th.  Henning.  Geh.  6.50  M.,  geb.  9 M. 

„Der  Text  ist  erschöpfend,  kurzgefaßt,  leicht  verständlich  und  vermittelt  dem  Arzt  auch  die  jüngsten  For- 
schungsergebnisse.“ (Der  Landarzt.) 

Band  4:  Topographisch-anatomische  Sezierübungen 

Von  Privatdozent  Dr.  F.  KISS-Pest.  Mit  14  Abbildungen  und  32  farbigen  Tafeln.  Geh.  2.50  M.,  geb.  in  Lein- 
wand 3.50  M. 

„Beschränkung  auf  das  für  den  Studenten  Wesentliche,  Beibehaltung  der  natürlichen  Lage  der  Organe,  Klar- 
heit der  Darstellung  sind  die  wesentlichen  Merkmale  dieses  Werkes.“  (Deutsche  Mediz.  Wochenschrift) 

Band  5:  Lehrbuch  und  Atlas  der  Gastroskopie 

Von  Dr.  med.  R.  SCHINDLER  - München.  132  Seiten  mit  45  Abbildungen  und  119  farbigen  Bildern  auf 
20  Tafeln  mit  Tafelerklärungen.  1923.  Geh.  11  M.,  geb.  13  M. 

„Der  Schwerpunkt  des  vorliegenden  Lehrbuchs  liegt  in  der  genauen  Beschreibung  von  gastroskopischen 
Instrumenten  und  der  Technik  der  Magenbeleuchtung.  Außerordentlich  wichtig  und  interessant  sind  die 
auf  20  Tafeln  dem  Werk  beigegebenen  naturgetreuen  Aquarellbilder,  die  ein  ausgezeichnetes  Anschauungs- 
material für  die  bei  Gastroskopien  zu  erwartenden  Innenbilder  der  Magenhöhle  darstellen.  Für  die  Zu- 
sammenstellung dieses  Atlasses  verdient  der  Verfasser  höchste  Anerkennung.“ 

(Kongreßzentralbl.  f.  d.  ges.  inn.  Med.) 

Band  6:  Die  Röntgenbehandlung  innerer  Krankheiten 

Herausgegeben  von  Dr.  Fritz  SALZMANN-Bad  Kissingen.  380  Seiten  mit  55  Abbildungen  1923.  Geh.  8.50  M-, 

geb.  10  M. 

„Die  reichen  Erfahrungen  der  einzelnen  Bearbeiter  auf  den  betreffenden  Gebieten,  ihre  Fähigkeit,  die  Leistungs- 
möglichkeiten richtig  abzuwiegen,  machen  das  Buch  für  diejenigen  Aerzte,  die  sich  Rat  holen  wollen,  für 
Internisten  sowohl  wie  die  vielseitig  interessierten  Praktiker  zu  einem  wertvollen  Ratgeber.  Als  Vorzug 
ist  auch  zu  erwähnen,  daß  die  Gemeinschaftswirkung  der  Röntgenstrahlen  mit  anderen  therapeutischen  Maß- 
nahmen nicht  vernachlässigt  wird.“  (Medizinische  Klinik) 

Band  7:  Chirurgische  Operationslehre 

Von  Prof.  Dr.  O.  ZUCKERKANDL.  Sechste,  umgearbeitete  und  vermehrte  Auflage.  412  Seiten  mit  487  Ab- 
bildungen. Nach  des  Verfassers  Tod  herausgegeben  von  Prof.  Dr.  Ernst  SEIFERT.  1924.  Geh.  12.50  M.,  geb. 
in  Leinen  14  M. 

„Ich  finde  das  Buch  in  seinem  neuen,  so  wesentlich  geänderten  Gewände  sehr  ansprechend.  Ich  finde  die  Ab- 
bildungen ganz  vorzüglich,  den  Text  knapp  und  doch  klar  und  überzeugend.  Ich  bin  überzeugt,  daß  dies 
Buch  für  den  Studierenden  der  Medizin  außerordentlich  wertvoll  ist  und  sich  bald  einer  großen  Beliebtheit  er- 
freuen wird;  es  hat  mancherlei  Vorzüge  vor  ähnlichem,  dem  gleichen  Zwecke  dienendem.“  (Prof.  Payr-Leipzig) 
„Ich  habe  mich  über  die  sehr  instruktiven  guten  Abbildungen  und  den  klaren  erläuternden  Text  gefreut 
und  kann  das  Buch  mit  bestem  Gewissen  meinen  Hörern  warm  empfehlen.  Ich  wünsche  demselben  einen 
vollen  Erfolg.“  (Professor  Guleke-Jena) 
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Band  8:  Atlas  und  Lehrbuch  der  Kinderheilkunde 

Von  Prof.  Dr.  Hans  RIETSCHEL  - Würzburg,  Universitäts-Kinderklinik.  446  Seiten  mit  101  Abbildungen  und 
37  farbigen  Tafeln.  Zweite  Auflage  des  Atlasses  und -Grundrisses  der  Kinderheilkunde  von  Hecker  und 
Trumpp.  1925.  Geh.  22  M.,  geb.  in  Leinen  24  M. 

Die  Arbeit  ist  modern  im  besten  Sinne  des  Wortes  und  ich  kann  Sie  zu  der  Neuerscheinung  beglück- 
wünschen.“ (Prof.  v.  Pfaundler) 

Band  9:  Lehrbuch  und  Atlas  der  Laparo-  und  Thorakoskopie. 

Von  Dr.  ROGER  KORBSCH,  leitender  Arzt  der  inneren  Abteilung  des  St.-Elisabeth-Krankenhauses  in 
Oberhausen.  Mit  29  Abbildungen  auf  15  Tafeln  und  8 Textfiguren.  Geh.  10  M.,  geb.  12  M. 

Band  10:  Lehrbuch  der  Unfallheilkunde. 

Von  Dr.  PAUL  JOTTKOWITZ,  Oberregierungsmedizinalrat,  Leiter  der  orthopädischen  Versorgungsstelle 
Berlin.  272  S.  mit  267  Abbildungen,  davon  55  Röntgenbilder  auf  Tafeln.  Geh.  13  M.,  geb.  15  M. 

„Ich  hoffe,  daß  das  Buch  sich  rasch  bei  den  praktischen  Ärzten  einführen  und  wesentlich  dazu  beitragen 
wird,  nicht  nur  die  Schätzung  der  Unfallfolgen  zu  erleichtern,  sondern  auch  vermeidbare  Folgen  der  Unfall- 
verletzungen zu  verhindern.“  (Dr.  Gebhardt  i.  d.  Zeitschr.  f.  Medizinalbeamte) 

Klinische  Lehrkurse  der  Münchener  Medizinischen  Wochenschrift 

Band  l : Die  Blutkrankheiten  in  der  Praxis 

Von  Prof.  Dr.  P.  MORAWITZ  - Würzburg.  72  Seiten.  1923.  Geh.  2 M.,  in  Leinen  geb.  3 M. 

„Diagnostische  Verfahren,  die  ohne  die  Hilfsmittel  eines  klinischen  Laboratoriums  in  der  Praxis  ausführbar  sind, 
sind  besonders  hervorgehoben,  so  daß  das  Büchlein  dem  Arzt  mit  allgemeiner  Praxis  bestens  zur  Anschaffung 
empfohlen  werden  kann.“  (Zeitschrift  für  ärztliche  Fortbildung) 

Band  2 : Nervenkrankheiten.  Die  wichtigsten  Kapitel  für  die  Praxis  von  Prof.  Dr.  H.  CURSCHMANN- 
Rostock.  228  Seiten.  1924.  Geh.  4.50  M.,  in  Leinen  geb.  6 M. 

Band  4:  Stoffwechselkrankheiten  in  der  Praxis 

Von  Prof.  Dr.  F.  UMBER-Berlin.  2.  Aufl.  1929.  103  Seiten.  1925.  Geh.  5.—  M.,  geb.  6.50  M. 

„Umber,  eine  Autorität  auf  dem  schwierigen  Gebiet,  gibt  in  kurzer,  aber  völlig  ausreichender  Form  unter  Berück- 
sichtigung des  derzeitigen  Standes  des  Arbeitsgebietes  einen  ausgezeichneten  Überblick.“  (Ärztliche  Rundschau) 

Band  5:  Die  Behandlung  der  Knochenbrüche  durch  den  praktischen  Arzt 

auf  Grund  orthopädischer  Erfahrungen  dargestellt.  Von  Geheimrat  Prof.  Dr.  F.  LANGE.  Mit  81  Abbildungen. 
Preis  geh.  3.50  M.,  geb.  5 M. 

Band  6:  Die  Nierenkrankheiten  in  der  Praxis 

Von  Prof.  Dr.  C.  R.  SCHLAYER-Berlin.  102  Seiten.  Geh.  3.—  M.,  geb.  4.50  M. 

Band  7:  Bäder  und  Kurorte  in  ihrer  Bedeutung  für  die  praktische  Medizin 

Von  Dr.  H.  WESKOTT-Berlin.  83  Seiten.  Geh.  3 M„  geb,  4.50  M. 

Band  8:  Was  muß  der  praktische  Arzt  von  der  chirurgischen  Behandlung  der 
Lungentuberkulose  wissen? 

Von  Dr.  med.  Hanns  ALEXANDER-Agra  (Schweiz).  Mit  27  Abbildungen.  Geh.  3 M.,  geb.  4.20  M. 
Verfasser  gibt  Anzeige  und  Gegenanzeige  für  den  künstlichen  Pneumothorax;  auftretende  Komplikationen 
werden  besprochen;  der  doppelseitige  Pneumothorax  wird  behandelt,  ebenso  die  extrapleurale  Thorakoplastik. 

Band  9:  Psychiatrische  Fragen  für  den  praktischen  Arzt 

Von  Prof.  Dr.  J.  LANGE.  1929.  Geh.  4.—  M.,  gebd.  5.50  M. 

Inhalt:  Erste  Beratung  seelisch  kranker  Menschen  / Psychiatrische  Ursachenlehre  / Psychopathologische 
Symptomenkomplexe  / Bewußtseinstrübung,  emotionelle  Komplexe,  Wahnsyndrome,  Halluzinose  / Kinetische, 
nervöse,  spasmodische,  enzephalitische  Syndrome  / Paralyse  und  Hirnlues  / Epilepsien  / Schizophrenie  (De- 
mentia praecox)  / Manisch-depressives  Irresein  / Paranoische  und  paranoide  Erkrankungen  / Die  übrigen 
Krankheitsformen  / Therapeutische  Fragen  / Begutachtung  und  Eheberatung. 

Band  10:  Die  Erkrankungen  der  Leber  und  Gallenwege. 

Von  Prof.  G.  LEPEHNE- Königsberg.  1930.  Geh.  4.50  M.,  geb.  6 M. 

Inhalt:  Allgemeine  Pathogenese  / Allgemeine  Diagnostik  und  Therapie  / Der  katarrhalische  Ikterus  / Akute 
Hepatie  / Andere  hepatische  Ikterusformen  / Akute,  subakute  und  subchronische  Leberatrophie  / Mechanische 
und  hämolytische  Ikterusformen  / Leberabszess  / Leberzirrhosen  / Lebersyphilis  / Neubildungen  und  Para- 
siten / Cholelithiasis  / Cholecystitis  und  Cholangitis. 
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Münchener  medizinische  Wochenschrift 

Schriftleitung:  Dr.  H.  SPATZ.  Begründet  1853.  Bezugspreis  vierteljährlich  6.90  M„  für  Studenten  und  in 
nicht  vollbezahlter  Stellung  befindliche  Ärzte  3.45  M.  zuzüglich  — .60  M.  Porto. 

Die  Münchener  medizinische  Wochenschrift  bietet,  unterstützt  durch  hervorragende  Mitarbeiter,  eine  voll- 
ständige Übersicht  über  die  Leistungen  und  Fortschritte  der  gesamten  Medizin  sowie  über  alle  die  Interessen 
des  ärztlichen  Standes  berührenden  Fragen.  — Sie  bringt  Originalarbeiten  aus  allen  Gebieten  der  Medizin. 
Zahlreiche  hervorragende  Arzte,  Universitäts-Institute,  Kliniken,  Krankenhäuser  usw.  unterstützen  die 
Münchener  medizinische  Wochenschrift  durch  ihre  Beiträge.  Ein  Abschnitt  „Für  die  Praxis“  gibt  in  jedem 
Heft  aus  der  Feder  eines  hervorragenden  Fachmannes  eine  zusammenfassende  Übersicht  über  den  heutigen 
Stand  wichtiger  praktischer  Arbeitsgebiete.  Zusammenfassende  Referate  über  aktuelle  wissenschaftliche 
Fragen,  Besprechungen  wichtiger  Einzelarbeiten  und  neuer  Erscheinungen  auf  dem  Büchermärkte,  kurze 
Inhaltsangaben  der  jeweils  neuesten  Hefte  fast  der  gesamten  deutschen  Journalliteratur,  regelmäßige 
Originalberichte  über  die  hervorragendsten  medizin.  Gesellschaften  Deutschlands,  ferner  über  die  Natur- 
forscherversammlungen, über  die  Kongresse  für  innere  Medizin,  für  Chirurgie,  für  Gynäkologie,  Ärztetage  usw. 
schließen  sich  an.  — Kleinere  Mitteilungen  verschiedenen  Inhalts,  therapeutische  und  tagesgeschichtliche 
Notizen,  Hochschulnachrichten,  Personalnachrichten,  Amtliche  Erlasse,  Gesetze  und  Verordnungen  usw.  ver- 
vollständigen den  Inhalt  des  Blattes. 

Jahreskurse  für  ärztliche  Fortbildung 

in  zwölf  Monatsheften.  Systematisch  angeordnete  Lehrvorträge  und  Übersichten  über  den  fortlaufenden 
Wissenszuwachs  der  gesamten  Heilkunde.  Gliederung  des  ganzen  Lehrstoffes  in  zwölf  Gruppen  und  Ver- 
teilung dieser  auf  die  zwölf  Monate  des  Jahres.  Im  gleichen  Monat  jeden  Jahres  wird  die  gleiche  Gruppe 
behandelt.  Schriftleiter:  Dr.  D.  SARASON,  Berlin.  Einzelheft  2 M.,  vierteljährlich  4.30  M.,  für  Studenten  2.70  M. 

Allgemeines  Programm:  Januar:  Biologie  und  Pathologie;  Februar:  Zirkulations-  und  Respirationskrank- 
heiten; März:  Verdauungs-,  Stoffwechsel- und  Blutkrankheiten ; April : Krankheiten  des  Harnapparates,  Haut- 
und  Geschlechtsleiden;  Mai:  Nervenkrankheiten  und  Psychiatrie:  Juni:  Kinderkrankheiten;  Juli:  Geburts- 
hilfe und  Gynäkologie;  August:  Allgemeine  Therapie;  September:  Soziale  Medizin;  Oktober:  Infektions- 
krankheiten; November:  Augen-,  Hals-,  Nasen-,  Ohren-  und  Zahnleiden;  Dezember:  Chirurgie  und  Orthopädie. 

Zeitschrift  für  Biologie 

Begründet  von  L.  Buhl,  M.  Pettenkofer,  L.  Radlkofer  und  C.  Voit.  Fortgeführt  von  W.  Kühne  und  C.  Voit. 
Herausgegeben  von  Otto  FRANK,  Universität  München,  Max  v.  FREY,  Universität  Würzburg.  Erwin  VOIT, 
Universität  München.  Jeder  Band  hat  6 Hefte  zum  Preis  von  durchschnittlich  je  6 M. 

Die  Zeitschrift  für  Biologie  ist  das  führende  wissenschaftliche  Organ  für  die  Gebiete  der  Physiologie,  phy- 
siologischen Chemie,  experimentellen  Pathologie  und  Pharmakologie.  Sie  steht  unter  Mitarbeit  bekannter 
Männer  der  Wissenschaft  und  zahlreicher  Universitätsinstitute  aus  allen  Ländern  der  Erde. 

Zeitschrift  für  Rassenphysiologie 

Mitteilungen  der  Deutschen  Gesellschaft  für  Blutgruppenforschung.  Herausgeber:  Prof.  Dr.  Otto  RECHE, 
Leipzig.  Schriftleiter:  Marineoberstabsarzt  Dr.  P.  STEFFAN,  Wilhelmshaven.  Jährlich  erscheint  ein  Band 
zu  4 Heften  zum  Preise  von  je  4 M. 

Die  Zeitschrift  hat  sich  die  Erforschung  aller  mit  den  Blutgruppen  zusammenhängenden  Fragen  zur  Auf- 
gabe gemacht.  Sie  beschäftigt  sich  auch  eingehend  mit  allen  Hilfswissenschaften,  die  wie  Anthropologie, 
Ethnologie,  Familienforschung,  Vererbungswissenschaft,  Geschichte,  Vorgeschichte,  Blutphysiologie,  Krimina- 
listik, Blutpathologie,  Eiweißchemie  usw.  teils  die  Arbeit  der  Blutgruppenforschung  befruchten,  teils  ihrer- 
seits wieder  Gewinn  aus  deren  Ergebnissen  ziehen  können. 

Archiv  für  Rassen-  u.  Gesellschaftsbiologie  einschl.Rassen-u. Gesellschaftshygiene 

Herausgegeben  von  Dr.  med.  A.  Ploetz  in  Verbindung  mit  Dr.  Agnes  Bluhm,  Prof,  der  Anthropologie  Dr.  Eu- 
gen Fischer,  Professor  der  Rassenhygiene  Dr.  F.  Lenz,  Dr.  jur.  A.  Nordenholz,  Prof,  der  Zoologie  Dr.  L.  Plate, 
Prof,  der  Psychiatrie  Dr.  E.  Rüdin.  Schriftleiter:  Dr.  Alfr.  PLOETZ  und  Prof.  Dr.  Fritz  LENZ,  Herrsching 
b.  München.  Jährlich  (4  Hefte  = zusammen  ca.  480  Seiten)  24  M. 

Die  Arbeitsgebiete  des  Archivs  sind  die  Rassenbiologie  (Vererbung,  Auslese,  Inzucht,  Kreuzung,  Abstam- 
mungsgeschichte), die  Gesellschaftsbiologie  (soziale  Auslese,  Aufstieg  und  Verfall  der  Völker  und  Kulturen, 
biologische  Grundlagen  sozial  bedeutender  Einzelerscheinungen:  Talent  und  Genie,  Verbrecherproblem)  und 
die  Rassenhygiene  (Erforschung  der  günstigsten  biologischen  Erhaltungs-  und  Entwicklungsbedingungen  der 
Rasse  usw.).  Neben  Originalarbeiten  bringt  es  vor  allem  sehr  ausführliche  Besprechungen  der  gesamten 
einschlägigen  Literatur  und  Berichte  über  die  rassenhygienische  Bewegung  in  der  Welt,  Gesetze  usw. 


